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RESUMO

Os Espacos Livres Publicos (ELPs) séo lugares que apresentam estrutura fisica
para diversos tipos de atividades, influenciando, quando em boas condi¢des, a
saude fisica e psicolégica da populagdo, atendendo as necessidades de
recreagcao e configurando-se como um ambiente urbano de boa qualidade.
Alguns estudos tém demonstrado que morar proximo aos ELPs pode
proporcionar impactos positivos na qualidade de vida e muitos estudos mostram
essa correlagcdo com a saude das pessoas. Contudo, frequentemente, esses
estudos sao realizados em parques e espacos de maior porte e, portanto, sdo
ainda poucos os estudos que apontam os impactos de pequenos ELPs, como as
pracas urbanas na qualidade de vida e no bem-estar de moradores mais ou
menos préximos a elas. Assim, o objetivo principal deste estudo é determinar em
que medida morar proximo as pragas urbanas influencia na qualidade de vida da
populagdo. Para isso, o Protocolo WHOQOL-BREF, desenvolvido pela
Organizagdo Mundial de Saude (OMS), que trata da percepgéao individual em
relacdo a qualidade de vida, foi aplicado antes da pandemia a residentes
proximos a duas pragas de Juiz de Fora — MG (em raios de 250, 500 e 1000m a
partir das pragas), totalizando 90 pessoas por praga. Posteriormente, durante a
pandemia, o questionario foi reaplicado, em dois raios: 500 e 1000m
(Procedimento 1) totalizando 60 pessoas por praga. Complementarmente, o
questionario foi aplicado para a populagao da cidade, independente da praca,
em que os participantes indicavam a distancia média da sua residéncia até a
praga mais proxima (Procedimento 2). Os dados foram tratados estatisticamente
indicando as correlagdes entre as caracteristicas das amostras e as percepgoes
sobre a qualidade de vida, a frequéncia de visita dos usuarios aos ELPs e sua
importancia na qualidade de vida e na saude, a proximidade de moradia da praca
e 0s impactos na saude e nas doengas crbnicas indicadas pelos participantes.
Além disso, os resultados das duas pragas antes e durante a pandemia foram
comparados, tragando um panorama sobre a qualidade de vida nos dois casos.
O procedimento 2 indicou que ndo ha diferencga significativa na qualidade de vida
dos entrevistados em relagao a distadncia de moradia do ELP. Contudo, alguns
aspectos, como a frequéncia de utilizagdo das pracgas, influenciaram

positivamente na qualidade de vida dos moradores. Esta pesquisa apresenta



resultados relevantes para o planejamento urbano que indicam uma possivel
relagdo da praga na qualidade de vida das pessoas uma vez que os residentes
mais proximos obtiveram pontuag¢des médias superiores aos demais em relacio
as oportunidades de lazer, saude do ambiente em que vivem e sensacgao de

segurancga.

Palavras-chave: Espaco Livre Publico, Qualidade de Vida, Saude, WHOQOL.



ABSTRACT

Public Open Spaces (POS) are places that have physical structure for various
types of activities, influencing, when in good condition, the physical and
psychological health of the population, meeting the needs of recreation and
configuring as a good quality urban environment. Some studies have shown that
living close to the POS can lead to impacts on the quality of life and many studies
correlates it with people's health. However, these studies are often carried out in
larger parks and spaces and therefore, there are still few studies that point out
the impacts of small POS, such as urban squares, on the quality of life and well-
being of residents close to them. Thus, the aim of this study is to determine to
what extent living near urban squares influences the population's quality of life.
For this, the WHOQOL-BREF Protocol, developed by the World Health
Organization (WHQ), which deals with individual perception in relation to quality
of life, was applied to residents near two squares in Juiz de Fora - MG (in radius
of 250, 500 and 1000m from the squares) before the pandemic, with a total of 90
people per square. Then, during pandemic, the questionnaire was reapplied
considering two radiuses: 500 and 1000m (Procedure 1), totaling 60 people per
square. In addition, the questionnaire was applied to the whole population of the
city, regardless of the square, in which the participants indicate the average
distance from their residence to the nearest square (Procedure 2). The data were
statistically treated indicating correlations between the sample characteristics
and the peoples’ perceptions about the quality of life were conducted. In addition,
the frequency of visits to the POS and their importance in the quality of life and
health, and the proximity of the square's housing and the impacts on health and
chronic diseases indicated by the participants were indicated. In addition, the
results of the two squares before and during the pandemic were compared, giving
an overview of the quality of life in both cases. Procedure 2 indicates that there
is no significative difference in the interviewees' quality of life in relation to the
POS distance from home. However, some aspects, such as the frequency of use
of the squares, have a positive influence on the quality of life of residents. In
addition, the closest residents to the POS indicated higher average scores than
the others in relation to leisure opportunities, healthy environment, and sense of
security. This research presents relevant results for urban planning indicating a
possible relationship between the square and the quality of life of people, since
the closest residents had average scores higher than the others in relation to
leisure opportunities, health of the environment in which they live and sensation
of security.

Keywords: Public Open Space, Quality of Life, Health.
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1. INTRODUGAO
1.1 Importancia e Justificativa do Tema

Em meados do século XIX, a populagdo urbana representava apenas
1,7% da populagdo mundial, saltando para 25% em 1960 e atingindo 41,1% em
1980(SANTOS, 1985). Atualmente, metade da populagdo mundial vive nas
cidades e prevé-se que, até 2050, dois tercos das pessoas vivam em
assentamentos urbanos (BADLAND; HANNAH; PEARCE, 2019). As Nagdes
Unidas (2018) fazem uma projegcéo de que, em 30 anos, 42 paises com pelo
menos 90.000 habitantes em 2018, entre eles Australia, Brasil, Chile, Holanda,
Reino Unido e Venezuela, terdo mais de 90% de sua populagao residindo em
areas urbanas. Na América Latina, estima-se que em 2050, o nivel médio de
urbanizagdo deve chegar a 83% (NACOES UNIDAS, 2018). Nessa regio,
embora seja ainda pouco estudada, a rapida urbanizagao pode ter contribuido
para as altas taxas de desigualdades sociais entre e dentro das cidades
(VEREINTE, 2013), para altas taxas de criminalidade (SREETHERAN; VAN
DEN BOSCH, 2014) e a existéncia de um déficit e uma distribuicao desigual de
espaco verde urbano (RIGOLON; BROWNING; LEE; SHIN, 2018).

No Brasil, o processo de urbanizagao nao foi diferente. Segundo dados
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2000), em um periodo de
20 anos, de 1950 a 1970, a populagdo brasileira rural e se tornou,
primordialmente, urbana. Em 1950, 63,8% da populagao vivia em assentamento
rural, mas esse numero caiu para 15,64% no censo de 2010 (IBGE, 2010). Neste
censo, o IBGE (2010) registrou uma populagéo de 190.732.694 pessoas que se
tornou mais urbanizada do que a década anterior. Enquanto no ano 2000, 81%
dos brasileiros viviam em areas urbanas, em 2010 esse numero atingiu 84%
(IBGE, 2010).

A rapida urbanizacao das ultimas décadas transformou as superficies
das cidades, resultando na redugao do espaco verde urbano e em problemas
ambientais, alguns dos quais se refletem em efeitos negativos
nos climas regionais (SALAZAR et al., 2015). A crescente urbanizagdo nao so6
gerou um déficit de areas verdes nas cidades, mas também mudangas de

comportamento das pessoas, que passaram a buscar por uma vida mais
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saudavel. Com isso, atualmente, a busca pela qualidade de vida tornou-se um
tema relevante em todo mundo (BENITA; BANSAL; TUNCER, 2019; ZHANG;
BARNETT; JOHNSTON; LAl et al., 2019a).

Na ultima década, houve um aumento de investigagdes que relacionem
a saude ao planejamento urbano, reconhecendo que a saude e a equidade da
populagdo sao influenciadas pelo ambiente construido (HARRIS; KENT;
SAINSBURY; THOW, 2016). Organismos internacionais como a ONU e a OMS
tém desenvolvido algumas iniciativas para favorecer o bem-estar e a qualidade
de vida nas cidades. Neste sentido, uma das diretrizes mais recentes da Cidade
Saudavel da OMS definem uma cidade saudavel como aquela que
continuamente cria e melhora seus ambientes fisicos e sociais e expande os
recursos da comunidade que permitem as pessoas apoiarem-se mutuamente na
realizacdo. Uma das mais recentes iniciativas para garantir a qualidade de vida
das pessoas pela ONU se da a partir dos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel para 2030. A meta indica como necessaria a promogao
de vidas saudaveis e bem-estar por meio de cidades inclusivas, seguras,
resilientes e sustentaveis (UNIDAS, 2015).

Os atributos do ambiente construido podem impactar diretamente na
qualidade de vida e moderar os efeitos de outros fatores que a influenciam
(MCLAREN; HAWE, 2005). De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS, 1998), a qualidade de vida (QV) se refere as percepgdes das pessoas
sobre seu status na vida em relag&o a seus objetivos, padrdes e preocupagoes,
dentro do contexto de sua cultura e sistemas de valores. Este conceito abrange
varios aspectos da vida, incluindo temas que vao além da mera saude fisica e
mental, definida como a presenga e a gravidade de doengas, mas abrangem

também aspectos do meio ambiente e das relagcbes sociais, por exemplo.

A percepcao da QV se divide em duas vertentes: a percepgao objetiva
e a percepgao subjetiva. A percepgao objetiva consiste em indicadores objetivos
de qualidade de vida e incluem trés ordens: “1. Aquisicao de bens materiais; 2.
Avangos educacionais; 3. Condigdes de saude” (GONCALVES; VILARTA,
2004). Esse tipo de instrumento indicador, que se apoia em questdes

socioecondmicas relativas a aquisi¢cao de bens, desconsidera as subjetividades
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e a muticulturalidade da sociedade contemporanea, adotando referenciais
hegemonicos como parametros avaliativos. Desta forma, segundo Minayo et
al.(2000), a esfera objetiva de percepcdo de QV lida com a garantia e a
satisfacdo das necessidades mais elementares da vida humana: alimentacao,
acesso a agua potavel, habitagao, trabalho, saude e lazer. Por outro lado, Minayo
et al.(2000) tratam a esfera subjetiva de percep¢ao da qualidade de vida, a partir
de valores ndo materiais como amor, felicidade, solidariedade, inser¢géo social,
realizacao pessoal e felicidade. Segundo Gongalves e Vilarta (2004), “a esfera
subjetiva de compreensao de qualidade de vida diz respeito ao estilo de vida do
sujeito, que se caracteriza como os habitos aprendidos e adotados durante toda
a vida, relacionados com a realidade familiar, ambiental e social”. Desta forma,
pode-se concluir que a esfera subjetiva de percepcgao trata dos sentimentos e
juizos de valor dos individuos; ou seja, leva em consideragao os aspectos
culturais do sujeito, do ambiente e local em que ele vive e as condigbes de
desenvolvimento possiveis para sua vida. Sendo assim, cada sociedade
estabelece culturalmente seu padrdo de vida direcionando assim, as

expectativas e niveis de satisfagdo dos individuos.

Assim, os Espacgos Livres Publicos (ELP’s), que compde o cenario
urbano das cidades atuais, podem influenciar a QV das pessoas (NASUTION;
ZAHRAH, 2014; ROJAS; PAEZ; BARBOSA; CARRASCO, 2016) positivamente,
quando em boas condigcdes de manutengdo e conservagdo e negativamente,
quando negligenciados. Além disso, eles apresentam-se como estrutura fisica
que permitem diversos tipos de atividades, influenciando a saude fisica e
psicolégica (MALLER; TOWNSEND; ST. LEGER; HENDERSON-WILSON et al.,
2009), atendendo as necessidades de recreagao e configurando-se como um
ambiente urbano de boa qualidade e agradavel (NASUTION; ZAHRAH, 2014),
se em condi¢gdes de uso e apropriacao pelo usuario. No Brasil, estes espacos se
apresentam como um suporte para a satisfacdo das necessidades de ocupagao
do tempo livre, oportunidade para a realizacao de atividade fisica, de lazer, social
e recreagao (ALEX, 2011). Os ELP’s sdo ambientes propicios a contemplacao,
além de promoverem, por vezes, o contato com ambientes arborizados a céu
aberto, que influenciam na qualidade de vida do individuo (ALEX, 2011). Como

consequéncia, os ELPs, como parques ou espacos verdes, tém recebido maior
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atencdo nas areas de planejamento urbano e saude publica, com grande parte
das pesquisas explorando a relagcédo entre os ELPs e os resultados na saude e
no bem-estar das pessoas (KOOHSARI; KACZYNSKI; GILES-CORTI;
KARAKIEWICZ, 2013). Termos como “quantidade de espagos verdes publicos
por habitante”, “parques publicos” e “areas de lazer’ sado frequentemente
mencionados como fatores importantes para tornar a cidade habitavel, agradavel
e atraente para os seus cidadaos (CHIESURA, 2004).

Neste estudo, o entendimento de “espaco livre publico” é o definido por
Whyte (1980) como aqueles lugares que permitem uma fuga da superlotacao,
buscando mais luz e mais espaco livre. Jacobs (2001) afirma que o ELP deve
criar uma diversidade de usos e Gehl (2013) sugere que eles devem oferecer
espacos para diferentes tipos de pessoas. Esses espagos sao importantes para
a saude e o bem-estar das pessoas durante todo o seu ciclo de vida, contribuindo
para a habitabilidade de uma regido (VILLANUEVA; BADLAND; KVALSVIG;
O'CONNOR et al., 2015).

De acordo com Paquet et al. (2013), melhorar a qualidade do espago
publico existente € uma estratégia de projeto urbano eficaz para promover a
saude. Nesse contexto, tem havido um foco no “ambiente construido”, que pode
funcionar como um facilitador ou barreira para comportamentos mais saudaveis
(ROOF; OLERU, 2008). Neste sentido, segundo Nasution e Zahrah (2014), o
nivel de satisfagcdo publico com o ELP pode ser um indicador de satisfagdo com

o ambiente urbano e portanto, afetar a qualidade de vida das pessoas.

Estudos recentes tém associado os ELPs com a qualidade de vida
(ADDAS; MAGHRABI, 2020; BENITA; BANSAL; TUNCER, 2019; ZHANG,;
BARNETT; JOHNSTON; LAl et al., 2019a; b). Adicionalmente, pesquisas tém
identificado a influéncia dos ELP na redugdao de doengas como: obesidade
(AKPINAR, 2017; CARROLL; DALE; TAYLOR; DANIEL, 2020; COOMBES;
JONES; HILLSDON, 2010; GHIMIRE; FERREIRA; GREEN; POUDYAL et al.,
2017; LONGO; HUTCHINSON; HUNTER; TULLY et al., 2015), doencgas
cardiovasculares (BALDOCK, K.; PAQUET, C.; HOWARD, N.; COFFEE, N. T. et
al., 2018; COLOM, ANTONI; FIOL, MIGUEL; RUIZ, MAURICI; COMPA,
MONTSERRAT et al., 2018), e saude mental, como estresse, ansiedade,
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depressao e transtornos de déficit de atencédo (CHERRIE, SHORTT, MITCHELL,
TAYLOR et al., 2018; KOOHSARI; BADLAND; MAVOA; VILLANUEVA et al.,
2018; KOOHSARI; MCCORMACK; NAKAYA; SHIBATA et al., 2019; LU; XU; LIU;
ZHANG et al., 2018; VEITCH; CHRISTIAN; CARVER; SALMON, 2019).

Nos ultimos anos, com 0 aumento da populagao urbana em detrimento
da rural, as pracas passaram a ser uma das principais opc¢des de lazer urbano
que vem absorvendo novas atribuicdes e usos, como atividades fisicas
(MCCORMACK; ROCK; TOOHEY; HIGNELL, 2010). Desta forma, a presenca
destes espacos podem ser fundamentais para a qualidade de vida da cidade,
uma vez que os ELPs sao responsaveis pelas interacoes sociais (KEMPERMAN;
TIMMERMANS, 2014) e podem proporcionar sentimento de seguranca,
tranquilidade e conforto (ALDERTON; DAVERN; NITVIMOL; BUTTERWORTH
et al., 2019), quando sao espacgos apropriados pelos usuarios, de uso continuo
e com boa manutencgédo, seguindo os parametros de visibilidade, entorno e uso.
Embora, como visto, estudos relacionem espacos livres publicos com saude e
qualidade de vida da populacdo, no Brasil, ainda sdo poucos os que tratam o
tema. Além disso, a maioria dos estudos no campo trata de ELPs de maiores
dimensdes como 0s parques publicos, contudo, no Brasil, as pragas tém forte
presenca nas cidades pois devido ao seu pequeno porte, estdo mais distribuidas

no meio urbano, sendo espagos de maior impacto no dia a dia das pessoas.

1.1.1 Contexto Espacial

Juiz de Fora € uma cidade que esta localizada na mesorregido da zona
da mata, no sudeste do Estado de Minas Gerais (MG). Esta préxima das capitais
Belo Horizonte (270km), Rio de Janeiro (180 km) e Sdo Paulo (480 km). E uma
cidade de médio porte com 516.247 habitantes e taxa de urbanizagao de 98,96%
(IBGE, 2010). A cidade possui um total de 195 pracas catalogadas pela
Prefeitura de Juiz de Fora. Contudo, apenas 96 sao consideradas pragcas uma
vez que muitas sdo divisores de transito, terrenos baldios, ou foram consideradas
inseguras (SENRA, 2019).

A disposicao e criacao destes espacos no Brasil se da por meio de
diversas leis, desde a esfera federal até a esfera municipal. Segundo a
Constituicdo Federal (BRASIL, 1988), a Politica Nacional do Meio Ambiente
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(BRASIL, 1981), e o Estatuto da Cidade (BRASIL, 2001) todos os cidadaos tém
direito ao ambiente que proporcione uma boa qualidade de vida. No entanto,
nenhuma dessas instancias apresenta definicbes ou parametros para se atingir
a qualidade ambiental. Desta forma, cabe ao municipio ordenar e implantar os
ELPs. A Lei Federal 6.766 de 1979 & o grande marco para a promogao de

maiores areas de circulagao, equipamentos e ELPs.

Em Juiz de Fora, as primeiras normas que tratam aspectos
urbanisticos foram estabelecidas em 1850, valorizando os espagos destinados
as pracgas publicas (RODRIGUES, 2017). Nesse periodo, a criagdo de espagos
publicos ficava a cargo de doagdes espontaneas ou subscrigdes populares,
como foi o caso do Parque Halfeld, uma das principais pragas da cidade, cujo
terreno foi doado por Henrique Halfeld (LESSA, 1985). Contudo, em 1896, a
resolucdo 374 determinou as condicbes para a criagcdo de pragcas nos
loteamentos urbanos da cidade, se configurando como a primeira exigéncia legal
para a formagao dos espagos publicos em Juiz de Fora. Segundo Rodrigues
(2017), nos loteamentos superiores a trés hectares (30.000m?) ou areas
inferiores em que o proprietario possuisse terrenos contiguos que
ultrapassassem essa metragem, deveria ser doada uma area de 1/20 (5%) do
total da gleba para a construgao de praga. Essa legislagao tinha como objetivo o
embelezamento da cidade e a criagdo de espagos para a convivéncia social e
estava associada a um tragado de ruas retas, em que as pragas deveriam ter um
formato semelhante a um quadrado (RODRIGUES, 2017).

Em 1936, houve a formagéao da Lei do Uso e Ocupagao do solo por meio de
resolugdes esparsas até a publicacdo do Cédigo das Construgdes. Em 1938, de
autoria de Armando de Godoy, foi aprovado, pela Prefeitura Municipal, o Cédigo
de Obras de Juiz de Fora: Lei n.° 23/1938.Segundo Rodrigues (2017), o Cédigo
de Obras se destaca pela criagdo dos zoneamentos urbanos e preocupagao com
aspectos relacionados a arborizagédo, estética, seguranga e salubridade da
cidade. Com ele, muito se avangou nas legislagcdes que se referem aos lotes
publicos e as pragas. Em 1986, foi criada a Legislacdo Urbana Basica, composta
pelas leis que abordam o cédigo de edificagbes, o ordenamento de uso e
ocupacgao do solo e a Lei de Parcelamento do Solo (RODRIGUES, 2017). Essas

trés leis ainda vigoram como base da legislagéo urbana do municipio atualmente.
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Assim, tendo em vista o claro processo de urbanizacao das cidades, a
intensificacdo da busca pela qualidade de vida e a influéncia que os espacgos
livres publicos possuem sobre o bem-estar das pessoas, esse estudo trata dos
efeitos que as pracgas e os parques possuem na qualidade de vida. Desta forma,

esta pesquisa pode contribuir para o planejamento urbano e a saude publica.
1.2 Objetivo Geral e Objetivos Especificos

O obijetivo principal deste estudo é determinar em que medida morar
préximo as pragas urbanas influencia na qualidade de vida da populagéo. A partir
de analise estatistica, essa pesquisa apresenta correlagdes entre as percepgdes
da qualidade de vida dos moradores que residem mais proximos e mais distantes
dos ELPs, estabelecendo suas relagcbes diretas ou indiretas com o espago

analisado.
Além disso, foram tragados os seguintes objetivos secundarios:

1) Indicar se aqueles que frequentam a praga apresentam melhor
qualidade de vida do que aqueles que nao frequentam;

2) Tragar um panorama sobre a qualidade de vida antes e durante a
pandemia da COVID-19;

3) ldentificar os fatores fisicos que contribuem para que os moradores
do entorno de pracgas utilizem ou nao esses espacos;

4) Relacionar as caracteristicas da amostra com a qualidade de vida
dada pelo resultado do questionario WHOQOL,;

5) Indicar critérios que possam colaborar para uma melhor disposi¢ao
dos ELPs em relacao as distancias da residéncia e indicar seus aspectos fisicos
internos e externos que colaboram para sua utilizagdo, contribuindo para o

planejamento urbano.

1.3 Estrutura da Dissertacao

Essa dissertacao esta dividida em 4 capitulos. O primeiro capitulo
“Introdugao” apresenta a fundamentagao do tema, tragcando um panorama do
processo de urbanizagdo no mundo e no Brasil e apresenta alguns conceitos
como espacgo publico, qualidade de vida e sua importancia para a populagao

urbana. Além disso, é apresentada uma descri¢ao historica da implantacéo dos
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espacos livres publicos em Juiz de Fora, abordando algumas leis fundamentais

neste processo, o objetivo geral e os especificos deste trabalho.

O segundo capitulo “Fundamentacao Tedrica” apresenta a revisao
sistematica de literatura feita para essa pesquisa, indicando como os estudos
publicados na ultima década relacionaram os Espacgos Livres Publicos com a
saude e qualidade de vida da populacao. Este capitulo também contextualiza as
pracas da cidade de Juiz de Fora, indicando quantidade, localizacdo e sua

importancia na cidade.

O terceiro capitulo “Procedimentos Metodolégicos” trata da
descricdo dos métodos utilizados nesta pesquisa. Ele define e descreve o
Protocolo WHOQOL. Além disso, mostra os critérios de selecdo das pracas e
parques para sua aplicacdo, da definigdo sobre o numero de entrevistados, e
dos buffers - raios de distancia entre os ELPs e as moradias dos entrevistados —
usados para a aplicacdo. Além disso, descreve as ferramentas utilizadas para
aplicacdo do questionario e as formas de tratamento dos dados a partir das

analises estatisticas.

O quarto capitulo “Resultados” apresenta as relacbes entre a
proximidade de moradia do ELP e a qualidade de vida das pessoas a partir dos
dados obtidos pelo Protocolo WHOQOL. De forma detalhada, os resultados
entre as pracas foram analisados considerando a frequéncia de uso do ELP
pelas pessoas, as caracteristicas das amostras (renda, escolaridade e idade) e
os dominios do protocolo. Além disso, analises sobre as caracteristicas fisicas
dos ELPs, as doengas crbnicas levantadas e sobre algumas questdes
especificas do WHOQOL foram realizadas. As discussdes consideraram os
resultados antes e durante a pandemia e em relagdo a populacdo em geral,

independente da praga.

Por fim, o quinto capitulo “Conclusao” apresenta a compilagdo dos
resultados, indicando os apontamentos mais relevantes sobre a relagéo entre a
qualidade de vida e os ELPs na cidade de Juiz de Fora. Além disso, sao
abordadas as limitagdes da pesquisa e as indicagdes para futuros estudos na

area.
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2. FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 Revisao Sistematica de Literatura

Este capitulo apresenta estudos que tratam das relacbes entre
qualidade de vida, saude e espacos livres publicos. Para isso, o capitulo aborda
tanto os estudos selecionados nas bases indexadas, quanto os estudos em
outras bases como, por exemplo, na Biblioteca Nacional Brasileira de Teses e
Dissertacbes (BDTD). Foi realizada uma sistematizagdo desses estudos de
forma a analisar seus principais dados como ano e local de publicacéo, tamanho
da amostra, idade dos participantes, metodologias utilizadas nas pesquisas,
raios de distancia dos ELPs - quando utilizados - e tipologias dos espagos. Além
disso, esse capitulo apresenta as relacdes entre as principais doengas crdnicas
abordadas nos estudos e os ELPs. Adicionalmente, sdo apresentados os
atributos fisicos identificados nos ELPs que contribuem para as atividades de
lazer e fisica.

Para o desenvolvimento da primeira parte da revisao sistematica de
literatura, foram realizadas buscas nas seguintes bases de pesquisa: Science
Direct, Scopus, Scielo e PubMED. O levantamento considerou artigos publicados
nos ultimos onze anos, do periodo de 2010 a 2020. Os termos utilizados nas
buscas foram: “Public Open Space” and “Health”, “Public Open Space” AND
“Quality of Life”.As bases foram escolhidas por serem referéncia de indexagéao
de artigos internacionais com grande impacto na area de pesquisa. Como
critérios para a selegcado dos artigos, foram incluidos estudos que mostram a
influéncia dos ELPs em doencgas crénicas como aquelas relacionadas a saude
mental, saude cardiovascular, sobrepeso e obesidade. Além disso, foram
incluidos estudos que apresentam os impactos dos ELPs na qualidade de vida
e no bem-estar das pessoas, bem como dos efeitos em seus habitos gerais em
saude. A Figura 1 apresenta a quantidade de artigos resultados das buscas,

analisados e categorizados de acordo com os temas.
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Figura 1 — Resumo da revisao sistematica de literatura.

Science Direct + Scopus
+ PUBMed + Scielo

7 —

4.224 artigos publicados utilizando as palavras-
chave: “Public Open Space” AND “Health” OR
“Quality of Life"

Total: 64 artigos (Tamanho da amostra, idade das
pessoas da amostra, metodologias e raios de
distancia da amostra)

[

DOENGAS
CRONICAS

Saude Mental 22%
Q;) Saude Cardiovascular 5%

Sobrepeso e 5%
Obesidade

SAUDE
GERAL

-

2. Qualidade de Vida e

J» Bem-estar 23%
Habitos Gerais em
A saude 42%

Fonte: Autor, 2020.

Em relacdo aos métodos utilizados para aplicagdo das pesquisas,

foram encontradas diferentes ferramentas. O tamanho das amostras, a tipologia

e numero dos ELPs estudados também variaram muito de acordo com cada

trabalho. Desta forma, o Quadro 1 apresenta um resumo de todos os artigos

analisados a partir das suas caracteristicas metodolégicas. O quadro apresenta

todos os estudos incluidos nessa revisao de literatura, indicando o tamanho das

amostras utilizadas, a idade dos participantes entrevistados, os raios de

distancia dos ELPs das moradias dos entrevistados utilizados nas amostras, a

tipologia dos espagcos estudados e as ferramentas aplicadas, conforme

apresentados no Quadro 1.
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Quadro 1 — Ferramentas e métodos utilizados

Referéncias Paises Tamanho da Idade da Raio de distancia Tipo e numero de Métodos/
amostra amostra ELPs Ferramentas
(MORAN; RODRIGUEZ; AMEr] Parques em 11 e CAF (Corporaciéon Andina de
COTINEZ-O'RYAN; Latin;a 7,970 Adultos B o daqdes Fomento)
MIRANDA, 2020) e Questionario
ngB?UANG; WU; GUo, China 7,326 Adultos _ Parques;* e Entrevista
) e Entrevistas semiestruturadas
(2%25)'6‘8‘ MAGHRABI, Saudi Arabia 1,596 Adultos 300 e800m Parques;* e Observacoes,
e Questionario online
(HOOPER; FOSTER;
EDWARDS; TURRELL Australia 11,036 40 a 70 anos _ Parques;* e Questionario HABITAT
et al., 2020)
(2\6\/2)'\)] SHEN; CHOI, China 500 Adultos _ Parques;* e Entrevista
Locais com mais de DL
(CARROLL; DALE; A . e Questionario
. ustralia 2,253 Adultos 1600m 150m2 (parques,
TAYLOR,; DAN’IEL, 2020) jardins etc.); *
(PHAM; LABBE;
LACHAPELLE; Hanoi 382 18 a 24 anos _ Parques; 4 e Questionario
PELLETIER, 2019)
(PHAM; LABBE; . . e Recording and Evaluating
LACHAPELLE: Australia 1483 C’;ﬂ:ﬁ?’z e 3 a5 km E’ggq#aef’ 2(326€ | Activity in a Modified Park
PELLETIER, 2019) (REVAMP)
. . e Sensor SENSg;
SI%ENNQIJ-II;AI% %'S‘TQS)AL Singapura 10,464 7 a 18 anos _ Parques; * e Momentary subjective
’ wellbeing (M-SWB)
(BRINDLEY; CAMERON; Espacos Verdes- e Field survey
ERSOY; JORGENSEN Reino Unido 345 _ _ 858 ¢ ’ e Social media (Flickr and
et al.,, 2019) i Twitter).
(ALDERTON; DAVERN; Areas de recreagao,
NITVIMOL; cA atividade fisica, . o
BUTTERWORTH et al., Tailandia _ Adultos _ areas verdes e e Workshop Urban Liveability
2019) parques de bolso.
(COLOM, ANTON, Espanha 428 ldosos Parques; * « PREDIMED-Baleares

FIOL, MIGUEL,; RUIZ,
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MAURICI; COMPA,
MONTSERRAT et al.,
2018)

(DIAS; GAYA; BRAND;

e Questionario

PIZARRO et al., 2019) Brasil 1,130 12 a 20 anos _ Parques; e NEWS-Y
(YUEN; CHANG; o IPAQ-C
WONG; WONG et al., Hong Kong 554 + 18 anos 500m Parques; *
2019b) e WHOQOL-bref
(ZHANG; BARNETT;
JOHNSTON; LAl et al., Hong Kong 909 Idosos 400 a 800m Parques; * o WHOQOL-bref
2019b)
(KOOHSARI; BADLAND: 1 500§’§1060608n20ém
MAVOA; VILLANUEVA Australia 319 + 18 anos tornc; da casa de Parques; * o IPAQ
etal, 2018) cada participante
(BROWN; RHODES; - -
DADE, 2018) Australia 816 + 18 anos _ Parque; e PPGIS
(SUBRAMANIAN; JANA, - 51 ELPs em 3 . C
2018) India 5,024 _ _ cidades Questionario
e Lothian Birth Cohort 1936
(CHERRIE, SHORTT, (LBC1936)
MITCHELL, TAYLOR, et Europa 281 11 a 70 anos 1,500m Parques; * e Moray House Test N°. 12
al., 2018) (MHT)
e Questionario
) Y2 milha (cerca de
(WILLIAMS; HIPP, ESt?dOS 2,589 15 minutos de | Parques; * _
2018b) Unidos - caminhada)
(WAL,
NITIVATTANANON; Myanmar _ _ _ Parks; 14 e Entrevista
KIM, 2018)
(KOOHSARI;
MCCORMACK; ~ Ambiente e GDS-15
NAKAYA: SHIBATA et Japao 328 ldosos 800m a1600m | & struido; * e Grupo Focal
al., 2019)
Projeto Lugar e sindrome
(BALDOCK, PAQUET, ; - ¢ .
HOWARD, COFFEE, et | Australia 1,491 +18 anos Areas de Atividade | Metabolica

al., 2018)

Fisica; *

e North West Adelaide Health
Study (NWAHS)
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(VAN HECKE, e Quiz
VERHOEVEN, CLARYS, Bélgica 173 Adolescentes _ Parques; * e GPS
VAN DYCK, et al., 2018) e Acelerdbmetros
(SILVA; FERMINO; Areas de
LOPES; ALBERICO et Brasil 328 18 a 59 anos _ equipamentos de o IPAQ
al., 2018b) ginastica; *
Parques urbanos,
LU; XU; LIU; ZHANG et . Todas as 18; playgrounds e L
Eal., 2018) China 999 idades - pracas; 18, eruas | Questionario
casuais; 20

(RUGEL; HENDERSON;
CARPIANO; BRAUER, Canada 60,242 _ 100m a1600m | Parques; 200 e POSDAT
2017a)
(IVES; OKE; HEHIR; - Espacos Verdes; e Entrevista
GORDON et al., 2017) Australia 418 18 a 55 anos - 323 . PPGIS
(BADLAND; FOSTER,; : .
BENTLEY; HIGGS etal., | Australia 7,753 +18 anos _ _ » 2011 VicHealth Indicators
2017) Survey
(GHIMIRE; FERREIRA; Estados e indice de massa corporal
GREEN; POUDYAL et Uni _ _ _ Espacos Verdes; * P

nidos (IMC)
al., 2017)
(CHAN, 2017) Hong Kong 301 21 a 60 anos _ Espacos Verdes; 8 |e Questionario
(JANSEN; ETTEMA,;
KAMPHUIS; PIERIK et Holanda 279 45 a 65 anos _ Bairros; 4 e Questionario
al., 2017)
fzv(\gg?gRHé)UoLthROWb) Australia 492 _ _ Parques; * e RESIDE
(BAHRINI; BELL;
MOKHTARZADEH, Iran _ _ 500m, 1000m | o, es; 16 o Sintaxe Espacial

€1500m
2017)
o IPAQ

(LIU; YUE; FAN; ZHANG China 308 20 a 40 anos _ Parque; * e Metabolic Equivalent of Tasks
etal., 2017) (METSs)
(AKPINAR, 2017) Turquia 422 1 a18 anos 100m a 5km Espacos Verdes; *  |e Questionario
(HOFFIMANN;
BARROS; RIBEIRO, Portugal _ _ 800m Espacos Verdes; 55 |o Public Open Space Tool

2017b)
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(FLORINDO; BARROZO;

CABRAL-MIRANDA, . 500, 1000, Ciclovia, pracas e .
RODRIGUES et al., Brasil 3406 + 18 anos e1500m parques; * * Entrevista
2017)
&/SIE&\N('LAJ\'\EAOA e Kessler Psychological
KNUIMAN. FRANCIS et Australia 21,347 18 a 64 anos _ Parques; DKlit(;ess Scale
al., 2016) (K10)
%’i‘g?OGAN; ILHAN, Asia 252 21 a 40 anos _ Parques; * e Quiz por e-mail
(CRANNEY;
PHONGSAVAN; . ) e SOPARC
KARIUKI: STRIDE et al., Australia 23,905 + 18 anos _ Parque; 1 e Entrevista
2016)
(MACNIVEN; « Questionario enviad r
RICHARDS; GUBHAJU; | Australia 60,404 + 45 anos B Bairros; * “f’f lonario enviado por e-
JOSHY et al., 2016) mal
(GUBBELS; KREMERS; e NEWS
DROOMERS; Holanda 855 Adolescentes e SQUASH Questionario
HOEFNAGELS et al., e adultos - - e Epidemiologic Studies-
2016) Depression Scale (CES-D)
e Household, Income and
Labour Dynamics in Australia
. .« | (HILDA)
(AMBREY, 2016) Australia 3,288 _ _ Espacos Verdes; e SF-36 Health Survey
e The Mental Component
Summary (MCS) (0-100)

. e Questionario
,(AV\S/QT\&ILH%%ZSON e Perceived Stress Scale (PSS)
ROBERTSbN et’al Escécia 406 16 a 87 anos _ Comunidades; * o Warwick-Edinburgh Mental
2016) v Wellbeing Scale

(SWEMWABS)
(VILLANUEVA; e Australian Bureau of Statistics
BADLAND; HOOPER; Australia 400 Parques; * (ABS)

KOOHSARI et al., 2015)

e Australian Statistical
Geography Standard (ASGS)
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(EDWARDS; HOOPER,;

KNUIMAN; FOSTER et Australia 1,304 12 a15 anos _ Parques; 58 e POSDAT

al., 2015)

(DZHAMBOV; - e CL

DIMITROVA, 2015) Bulgaria 513 18 a 83 anos _ Espacos Verdes; e Questionario

(LONGO;

HUTCHINSON; . . S

HUNTER: TULLY et al., Reino Unido 1,209 + 16 anos _ Bairros; o EQ-5D-3L

2015)

(SUGIYAMA, GUNN, Espacos Abertos;

CHRISTIAN, FRANCIS Australia 1,412 41 a 61 anos _ 354 ’ e Public Open Spaces Tool

et al., 2015)

Soray | o ZAHRARL - ndonesia 384 _ _ ELPs; 4 e Questionario

(KEMPERMAN; . C

TIMMERMANS. 2014) Holanda 1,501 + 60 anos _ Espacgos Verdes; e Questionario

(SUGIYAMA; PAQUET; Homens

HOWARD; COFFEE et Australia 1,574 . _ _ Parques; * e Entrevista por telefone
idade = 55

al., 2014)

(DE VRIES; VAN e Questionario enviado por e-

DILLEN, mail

GROENEWEGEN Holanda 1,641 _ 500m Espacos Verdes; 80 |o Short-Form 36 (SF-36)

SPREEUWENBERG, e Health-enhancing physical

2013) activity (SQUASH)

(GILES-CORTI; BULL;

KNUIMAN; . Todas as . %

MCCORMACK et al., Australia 530 idades _ Bairros; e RESIDE

2013)

(FERMINO; REIS; . -

HALLAL: JUNIOR, 2013) Brasil 1,461 Adultos 500m ELPs; e NEWS

(KOOHSARI;

KACZYNSKI; GILES- . x

CORTI: KARAKIEWICZ, Australia 320 Adultos 1km Parques; e NEWS-AU

2013)

(ALMANZ,A; JERRETT; Estados ; .« [»Acelerébmetro

DUNTON; SETO et al., Unidos 386 Criancas 30m - 500m Espacos Verdes; . GPS

2012)
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(FRANCIS; WOOD;

Parks, recreational
grounds, sports

WATERS et al., 2010)

playgrounds; *

KNUIMAN; GILES- Australia 911 Ti‘zj‘;adsezs 1600m fields, esplanades, ls RESIDE
CORTI, 2012) and bushland/

wilderness); 1900
(VILLANUEVA; GILES-
CORTI BULSARA; Parques e espacos e Geographic Information
BULSARA . . Systems (GIS)
MCCORMACK: Australia 2,617 Criangas 800 - 1600 m verdes para e School-specific walkability
MCCORMACK et al., recreagao (SWI)
2012)
(COMSTOCK; MIRIAM
DICKINSON; Estados 473 +18 anos Jardins: * e Enquete
MARSHALL; Unidos familias ’ e Neighbourhood audits
SOOBADER et al., 2010) -
E-ICII(_)LOSI\SI%IIE\ISZ%?’(;I)ES Reino Unido 6,803 + 16 anos acima de 800m | Parques; * ¥ ﬁ:ﬁstlonano enviado por e-
QUIGG, GRAY, A
(REEDER, HOLT: Australia 176 Criancas _ Parques com * Acelerometro

o GPS

*Artigos que néo especificaram o nimero de ELPs estudados

Fonte: Autora (2020)
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Number of
Publications
|+ %0 w5 o

A partir da tabulagdo dos dados no quadro acima, todas as colunas foram
analisadas com o objetivo de identificar quais os paises que mais publicaram, o
tamanho das amostras mais frequentes nos estudos, as faixas etarias utilizadas, os

raios de distancia quando aplicados, tipologia e metodologia utilizados que serao
apresentados, separadamente, nos itens a seguir.

2.1.1 Ano e Local de Publicagao

A Figura 2 mostra o numero de publicagdes que abordam os impactos do uso
dos ELPs na qualidade de vida e satde da populagéo nos Gltimos 11 anos. Na Asia e
na Europa, o numero de estudos no campo vem aumentando, o que indica uma
crescente preocupacdo com o uso do espacgo publico para fins relacionados a saude.
Nao foram encontrados estudos relacionados realizados no continente africano. No
continente americano, foram encontrados dez estudos, sendo quatro realizados nos

Estados Unidos, um no Canada, quatro no Brasil e um artigo analisou varios paises da
América Latina.

Figura 2 — Ano e local de publicagdo dos artigos selecionados
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Fonte: Autora, 2020.
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2.1.2 Tamanho da amostra

A maioria dos estudos (91%; n = 58) foi baseada em respostas obtidas de
participantes e foi encontrada uma variagao significativa no tamanho das amostras.
Cerca de 37% dos estudos (n = 24) utilizaram uma amostra de até 500 participantes.
Percebeu-se que o numero de estudos diminui a medida que aumenta o tamanho da
amostra. Artigos com amostras entre 501 e 1.600 participantes (n = 17) representam
27% do total, enquanto entre 1.601 e 3.500 participantes (n = 6) correspondem a 9% e
entre 3.501 e 8.000 participantes (n = 5), apenas 8%. Quatro estudos consideraram
uma amostra entre 8.001 e 24.000 participantes, o que representa 6% do total e apenas
dois estudos (3%) se destacaram por utilizarem amostras com mais de 60.000 pessoas,

conforme mostra a Figura 3.

Figura 3 — Tamanho da amostra

(+) 60.000 @ * ® ‘
JeRras
©  8.001-24.000
@
=
© 3.501 - 8.000
(1]
©
2
- 1.601 - 3.500
(]
-
= 501 - 1.600
0-500 }“

0 5 10 15 20 25

Numero de Publicacdes

Fonte: Autora, 2020.

2.1.3 Idade dos Participantes da Amostra

Em relagcédo a idade dos participantes, 11 dos estudos, (17% do total) ndo
especificaram as faixas etarias dos participantes entrevistados, 17 trataram
especificamente de adultos, cinco de idosos, trés de criangas e trés de adolescentes.

Apenas trés artigos abordaram de uma amostra que considerou todas as faixas etarias,
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enquanto alguns dos estudos consideraram duas faixas etarias: dois incluiram criangas
e adolescentes, dois abordaram adultos e adolescentes, um considerou adultos e
criangas e 16 estudaram adultos e idosos. Apenas quatro artigos abordaram trés faixas

etarias (adolescentes, adultos e idosos), simultaneamente.
2.1.4 Ferramentas Aplicadas

Dentre as ferramentas aplicadas, os questionarios elaborados pelos préprios
autores foram utilizados na maioria dos estudos (n = 20), abordando principalmente a
capacidade de locomocéao até o ELP, a atividade fisica realizada e as doencgas cronicas
obtidas, além de auditorias realizadas nos ELPs. Entre os artigos que utilizaram
questionarios e ferramentas validadas, os cinco mais frequentes foram: o Questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ)' (n = 4), Neighbourhood Walkability for Youth
(NEWS)? (n = 4),que tem como finalidade avaliar as caracteristicas do ambiente para
atividade fisica,0 Residential Environment Study (estudo do ambiente residencial)
(RESIDE)® (N = 3),a Public open space desktop auditing tool (POSDAT)*, Ferramenta

!Instrumento que permite obter medidas de atividades relacionadas internacionalmente.
Desenvolvido pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), o Centro de Controle e Prevencao
de Doencas dos Estados Unidos (CDC) e o Instituto Karolinska na Suécia. O IPAQ € um
questionario que permite estimar o tempo semanal gasto em atividades fisicas moderadas e
vigorosas, em diferentes contextos cotidianos.

2 Ferramenta de avaliagédo da capacidade de caminhar desenvolvida e aplicada por Saelens et
al. (2003) nos Estados Unidos, que analisa as caracteristicas do ambiente relacionadas a
atividade fisica e é utilizado para caminhada, transporte e lazer. Além disso, apresenta
diferentes versdes das ferramentas NEWS-CFA, NEWS-A, adaptado para idosos e NEWS-Y,
adotado em adolescentes.

3 A metodologia RESIDE consistem em um projeto de pesquisa de cinco anos que visa avaliar
o impacto do desenho urbano na saude. Uma caracteristica Unica do estudo é que os
participantes fizeram uma pesquisa antes de se mudarem para suas novas casas.

4 E composto por um método hibrido para auditar a qualidade do espaco aberto publico usando
uma combinagao de dados e fontes geoespaciais e adquiridos eletronicamente que incluem
imagens de satélite e aéreas provenientes do Google Earth (EDWARDS; HOOPER; KNUIMAN;
FOSTER et al., 2015).
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de Auditoria de Area de Trabalho Publica Aberta, (n = 2), a ferramenta WHOQOL-bref®
(n = 2) e 0 SIG de Participagao Publica (PPGIS)® (n = 2).

Embora o WHOQOL-BREF ja tenha sido utilizado em estudos no Brasil (CASTRO;
HOKERBERG; PASSOS, 2013; FLECK, 2000; GOMES; HAMANN; GUTIERREZ,
2014), as pesquisas nao tiveram enfoque em estudos urbanos. A pesquisa realizada
por Gomes et al. (2014) teve como objetivo verificar as percepgdes quanto a qualidade
de vida dos usuarios de bibliotecas publicas do Distrito Federal e entorno e analisar os
fatores associados a insatisfagao dos participantes. Em outra pesquisa, que teve como
objetivo reavaliar a estrutura dimensional da versao brasileira do WHOQOL-BREF, sua
consisténcia interna e validade fatorial, a versdo simplificada foi aplicada a 386
trabalhadores de saude (CASTRO; HOKERBERG; PASSOS, 2013) e os resultados
indicaram que a confiabilidade de aplicacdo do Protocolo foi considerada boa. O
Protocolo WHOQOL-BREF foi também aplicado para avaliar a sua consisténcia interna
a 300 individuos na cidade de Porto Alegre (FLECK, 2000). O estudo concluiu que as
aplicagdes do instrumento sdo amplas e podem ser importantes guias para politicas de
saude.

Duas pesquisas recentes no continente asiatico usaram a ferramenta WHOQOL-
BREF como anadlise de ambientes urbanos (YUEN; CHANG; WONG; WONG et al.,
2019a; ZHANG; BARNETT; JOHNSTON; LAl et al., 2019b). Zhang et al. (2019a)
avaliaram os efeitos dos atributos de parques urbanos e espacgos verdes na qualidade
de vida de uma comunidade idosa de Hong Kong. A ferramenta foi aplicada a uma
amostra de 909 idosos moradores de areas compreendidas em raios de 400 e 800m
de distancia dos parques. O estudo concluiu que bairros de média a alta densidade,
bem ordenados e que contém ELPs bem arborizados podem contribuir
significativamente para a qualidade de vida social e ambiental das pessoas e parecem
ser particularmente importantes para aqueles que vivem sozinhos. Usando a mesma
ferramenta, o estudo realizado por Yuen et al. (2019) buscou entender como o espago

verde e a acessibilidade de ELPs em areas urbanas compactas afetam a atividade

5 E uma versdo curta do Protocolo WHOQOL, definido pela OMS, que visa determinar a
percepcao individual da qualidade de vida com base na seguinte pergunta inicial: “Como vocé
se sente sobre sua qualidade de vida, saude e outras areas. O questionario consiste em 26
perguntas gerais sobre qualidade de vida, com respostas em escala Likert (OMS, 1996).

6 A ferramenta consiste em um método de mapeamento participativo usado como ferramenta
de pesquisa social para avaliar os multiplos beneficios dos parques urbanos e espacgos verdes.
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fisica e a alimentagao saudavel de moradores na China. Juntamente com a ferramenta
IPAQ7, foram coletados dados de 554 participantes em uma area contida em um raio
de 500m dos parques. Os resultados indicaram que residentes mais velhos costumam
usar majoritariamente os parques e as calgadas, enquanto instalagées esportivas séo
preferiveis entre os mais jovens. Assim, a promogao do exercicio fisico e da saude pode
ser alcangada por meio de projetos urbanos que incluam parques acessiveis aos

diferentes grupos de idade.

2.1.5 Buffers Utilizados nas Amostras

Alguns estudos especificaram as areas de investigacdo, geralmente
determinadas a partir de um raio cujo centro € um ELP. A maioria dos casos analisados
considerou o raio entre 400 e 1.600 m (CHERRIE, SHORTT, MITCHELL, TAYLOR, et
al., 2018; FLORINDO; BARROZO; CABRAL-MIRANDA; RODRIGUES et al., 2017,
KOOHSARI; BADLAND; MAVOA; VILLANUEVA et al., 2018; RUGEL; HENDERSON;
CARPIANO; BRAUER, 2017b; SUGIYAMA, TAKEMI.; VILLANUEVA, KNUIMAN,
FRANCIS, et al., 2016; YUEN; CHANG; WONG; WONG et al., 2019a). A distancia
maxima avaliada (1.600m) levou em consideracdo a distdncia maxima provavel
percorrida pelos individuos de sua casa até um ELP para uso regular (SUGIYAMA,
TAKEMI.; VILLANUEVA, K.; KNUIMAN, M.; FRANCIS, J. et al., 2016). Considerando
as 11 pesquisas que indicaram os raios de distancia utilizados, sete utilizaram
diferentes raios para analise: Koohsari et al. (2018)consideraram 400m, 800m, 1.000m
e 1.600m; Bahrini et al(2017)abordaram 500, 1000 e 1.500m e Zhang et
al.(2019a)optaram por apenas dois raios, 500m e 1.000m. Segundo Bahrini et al.
(2017), essas variagdes sao Uteis para avaliar o uso potencial dos ELPsnas diferentes
distancias de maneira comparativa. Por outro lado, Koohsari et al. (2019) usaram quatro
raios para determinar a quantidade de ELPs contida nos raios que cercam as casas
dos participantes. Zhang et al. (2019) avaliaram residentes dentro dos raios 400 e 800m
a partir dos ELPs, pois s&o considerados distancias alcangaveis para os idosos. Dois

artigos realizaram a pesquisa em um raio de 1.000m do ELP (KOOHSARI;

"Instrumento que permite obter medidas de atividades relacionadas internacionalmente.
Desenvolvido pela Organizacdao Mundial da Saude (OMS), pelo Centro de Controle e
Prevencdo de Doencgas (CDC) dos Estados Unidos e pelo Instituto Karolinska da Suécia, o
IPAQ é um questionario que permite estimar o tempo semanal gasto em atividades fisicas
moderadas e vigorosas, em diferentes contextos cotidianos.
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KACZYNSKI; GILES-CORTI; KARAKIEWICZ, 2013; PAQUET; ORSCHULOK;
COFFEE; HOWARD et al., 2013). Apenas um estudo (VEITCH; CHRISTIAN; CARVER,;
SALMON, 2019), que comparou dois parques em Melbourne, na Australia, aplicou a
pesquisa a uma grande distancia, 5.000m. Alguns estudos que nao consideraram a
distdncia como valor de referéncia para a pesquisa, apenas indicaram que a presenca
de ELPs nas proximidades da residéncia pode colaborar com seu uso (BALDOCK,
PAQUET, HOWARD, COFFEE et al, 2018; KOOHSARI; BADLAND; MAVOA;
VILLANUEVA et al., 2018).

2.1.6 Tipologias dos ELPs estudados

Para os estudos que indicam o tipo de ELP estudado (n = 35), 55% utilizam
0s parques como base de pesquisa. Considera-se que parques Sao 0S espacgos
disponiveis para atividades de lazer, criando oportunidades para a interacdo de
pessoas com a natureza e adogdo de um estilo de vida mais saudavel (PHAM; LABBE;
LACHAPELLE; PELLETIER, 2019). Com relagdo ao numero de espagos em estudo,
dois artigos analisados utilizaram apenas um parque como amostra do estudo
(CRANNEY; PHONGSAVAN; KARIUKI; STRIDE et al., 2016; LIU; LI; LI; ZHANG,
2017). Por outro lado, Rugel, et al. (2017) utilizou uma amostra muito maior, com 200

parques.

Foram localizados seis estudos que abordaram a tipologia “areas verdes” que
séo classificadas como elementos naturais que ndo abrigam equipamentos a serem
usados. Também foram encontrados estudos que abordaram outros tipos de ELPs:
bairros (n = 2), comunidades (n = 1) e area de condicionamento fisico (n = 1),
caracterizada pela presenca de equipamentos de ginastica que permitem a pratica de
exercicios fisicos ao ar livre. Em trés estudos nao foram definidos os ELPs analisados.
Embora Pham et al. (2019) ndo tenham especificado uma tipologia de ELPs, os autores
incluiam na pesquisa areas de facil acesso, de médio porte, projetadas prioritariamente
para uso de moradores locais e as localizadas em areas da cidade que foram

urbanizadas em momentos diferentes.

2.2 Resultados em Saude

Este item apresenta os resultados referentes a relagao entre o uso do ELP e

questdes especificas de saude. Considerando os 64 artigos analisados, 21 tratam
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especificamente de algumas doengas crbnicas: dois abordam questdes relacionadas
as doencgas cardiovasculares; cinco a sobrepeso e obesidade; e 14 a saude mental.
Considerando este ultimo, apenas dois tratam especificamente da depresséo. A relagao
entre o ELP e a qualidade de vida e bem-estar também foi investigada, aparecendo em
15 estudos. Além disso, algumas pesquisas investigaram a saude geral (n=27),
compreendendo 42% do total de estudos analisados, incluindo habitos de saude como
pratica de atividades fisicas e contato com a natureza (Figura 4). Em cada segado, um
quadro resumo apresenta os principais resultados dos casos revisados, mostrando se
o estudo encontrou uma associagao (positiva (+) ou negativa (0)) entre a doenga e a

proximidade e / ou uso de ELPs pelas pessoas.

Figura 4- Numero de publicagbes que relataram resultados relacionados a problemas

de saude
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Fonte: Autora, 2020.

Saude mental
14 estudos investigaram a relagdo entre ELP e doenca mental. Entre esses

estudos, foram avaliados depressdo, estresse, hiperatividade, desatengdo e
desenvolvimento cognitivo. Muitos estudos (ALDERTON; DAVERN; NITVIMOL;
BUTTERWORTH et al., 2019; CHERRIE, SHORTT, MITCHELL, R. J.; TAYLOR, et al.,
2018; DE VRIES; VAN DILLEN, GROENEWEGEN, SPREEUWENBERG, 2013; LIU;
LI; LI; ZHANG, 2017; RUGEL; HENDERSON; CARPIANO; BRAUER, 2017b; WARD
THOMPSON; ASPINALL; ROE; ROBERTSON et al., 2016; WOOD; HOOPER,;

FOSTER; BULL, 2017) revelaram que a presencga de areas verdes nas proximidades
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da residéncia das pessoas estava relacionada a menos questdes psicoldgicas. Embora,
a revisao de literatura tenha encontrado trés estudos que mostraram resultados
inconclusivos em relagcdo ao papel moderador do espaco verde no sofrimento
psicolégico (KOOHSARI; BADLAND; MAVOA; VILLANUEVA et al., 2018; KOOHSARI;
MCCORMACK; NAKAYA; SHIBATA et al., 2019; SUGIYAMA, TAKEMI.; VILLANUEVA,
K.; KNUIMAN, M.; FRANCIS, J. et al., 2016), Alderton et al. (2019) indicaram que o
acesso a um espaco verde é importante para o bem-estar mental, para a saude e para
o desenvolvimento cognitivo das criangas. Cherrie et al. (2018) complementam que a
presenca de parques publicos e areas verdes no bairro ndo apenas ajudou a diminuir
a taxa de declinio cognitivo em pessoas que moram perto dessas areas desde a
infancia até a idade adulta, mas também inibiu o envelhecimento cognitivo durante a
idade adulta. Portanto, alguns dos problemas de saude mental da sociedade atual e os
problemas de saude resultantes de habitos alimentares reais e estilo de vida inativo
podem ser minimizados por meio de varias atividades realizadas em ambientes verdes
(LEE; JORDAN; HORSLEY, 2015). O Quadro 2 apresenta os estudos avaliados nesta

secao, resumindo os principais resultados dos casos revisados.

Quadro 2 - Resultados em Saude Mental

Associagao

Referéncia Pais Resultados em Saude Mental
com ELP

Fatores fisicos e psicolégicos afetam as relagdes que
(WAN; SHEN: CHOI, 2020) ~ China as pessoas té.m com os parques urbanos. O fato’r (+)
psicoldgico mais fortemente afeta o uso dos parques é
a acessibilidade.
Aqueles que visitam o parque com um cachorro
(VEITCH; CHRISTIAN; Australia podem ter mais chances de manter suas visitas ao
CARVER; SALMON, 2019) longo do ano e obter beneficios a longo prazo para sua
saude fisica e mental.
As diferengas nos ambientes de convivéncia,
juntamente com os sistemas socioculturais e os niveis
econdmicos, podem explicar o tempo gasto na Internet
China por alunos do ensino médio. Os alunos moradores de (+)

*)

(LU; XU; LIU; ZHANG et al.,

2018) . . .
uma area economicamente desenvolvida podem ter
maior acesso a outras atividades recreativas e de lazer
e, consequentemente, menos sinfomas depressivos.
(KOOHSARI; Pessoas com acesso a um ELP maior que 1,5 ha tém

maior probabilidade de caminhar para chegar a locais

MCCORMACK; NAKAYA; Japdo de recreagao, embora a associagdo com a depressao 0
SHIBATA et al., 2019) ~ . 0

nao foi confirmada.
(CHERRIE, MARK
SHORTT, NIAMH Reino A oferta de parques publicos em toda a vizinhanga, da
MITCHELL, RICHARD Unido infancia a idade adulta, pode ajudar a diminuir a taxa (+)
TAYLOR, ADELE et al., de declinio cognitivo na idade adulta.
2018)
(KOOHSARI; BADLAND; O papel das caracteristicas do ambiente construido na
MAVOA; VILLANUEVA et Australia - PaP 0

prevengdo da depressédo em idosos foi inconclusivo.

al., 2018)
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As comunidades interessadas nos beneficios

(RUGEL; HENDERSON; psicoldgicos proporcionados pelo espaco natural

CARPIANO; BRAUER, Canada podem priorizar pequenos trechos dispersos pela (+)

2017b) paisagem urbana local dentro de seus planos e
orgamentos.

. . Houve uma associagdo positiva entre a oferta de

gé%?EDRHé)lRT_EZROWa) Australia Szg?tlij\?: menores nas proximidades e a saude mental (+)
Foi encontrada correlagao entre parques com areas de

(LIU; LI; LI; ZHANG, 2017)  China atividade fisica e beneficios positivos para a saude (+)
mental.

(SUGIYAMA, TAKEMI.; Os resultados foram inconclusivos em associar o

VILLANUEVA, KNUIMAN, Austrdlia papel do espago verde na redugdo do sofrimento 0

FRANCIS, J. et al., 2016) psicoldgico.

(GUBBELS; KREMERS; A percepgao dos elementos naturais pelas pessoas

DROOMERS; Holanda esta relacionada a redugao de sintomas depressivos (+)

HOEFNAGELS et al., 2016) entre adultos.

(WARD THOMPSON; Foi encontrada uma relagéo positiva entre a presenca

ASPINALL; ROE; Escocia  de espacos verdes no bairro e a diminuigdo dos niveis (+)

ROBERTSON et al., 2016) de estresse percebido.

Os moradores de bairros com uma paisagem urbana

g;DI'\I’EO\I/EiIIE\?\}EVéASNDlLLEN, mais verde .perc.eberam sua propria saude como
SPREEUWENBERG Holanda melhor, pois tiveram queixas menos graves (+)
2013 ’ relacionadas a saude e tiveram um melhor estado de
) saude mental.

Os participantes da pesquisa que moravam em bairros
(FRANCIS; WOOD; com ELPs de média ou alta qualidade registravam
KNUIMAN; GILES-CORTI,  Australia menores niveis de sofrimento psiquico do que aqueles (+)
2012) que moravam em bairros com ELPs de baixa

qualidade.

Saude Cardiovascular

Outra questdo comumente associada a falta de espacos para atividades
fisicas e de lazer abrange as doencgas cardiovasculares. De acordo com Colom et
al.(2018), a pratica de atividade fisica € um dos principais redutores do risco de
desenvolvimento de doencas cardiovasculares. Em um estudo realizado no sul da
Australia, Baldock et al.(2018) concluiram que a hipertensdo estava positivamente
ligada as distancias percorridas para os mercados de alimentos e ELPs. O estudo
constatou que grandes distancias aumentaram em 42% as chances de ter hipertensao
e 25% de dislipidemia, pois as pessoas evitavam caminhar para esses lugares. O

Quadro 3 apresenta os resultados referentes as doengas cardiovasculares.
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Quadro 3 — Resultados em Saude Cardiovascular

Referéncia Pais Resultados em Saude Cardiovascular FEEEEEGED
com ELP
Os idosos com acesso facil aos parques tém chances
consideravelmente menores de ter doengas crénicas do que
(XIE: AN: seus outros que tém menos acesso aos parques. As
A . caracteristicas fisicas do ELPs (distribuigdo, proximidade,
ZHENG,; LI, China : . (+)
tamanho e qualidade) e seus arredores (vias) afetam a
2018) o g :
acessibilidade a eles, resultando em niveis mais elevados de
doengas vasculares cardio-cerebrais e articulares,
principalmente.
Em um estudo com uma amostra de pessoa de alto risco
(COLOM, di | ii o ELP
FIOL RUIZ _ cardiovascular, verificou-se que morar proximo a um »que
y ’ Spain pode incluir uma grande variedade de locais, como uma praia, (+/-)
COMPA, et al., - . - L - . L
néo foi estatisticamente significante associado as atividades
2018) LS )
de lazer, mas apenas a atividades moderadamente vigorosas.
(BALDOCK, . = ~ .
A hipertensdo apresentou correlagdo positiva com as
PAQUET, A : VA
- distancias percebidas do ELP. Aumentar a distancia para os
HOWARD, Australia . . o o +)
mercados de alimentos mais préximos aumenta em 36% a
COFFEE et al., o - A o
2018) possibilidade de a populagéo ter hipertenséo.

Sobrepeso e Obesidade

E sabido que a preservagado das florestas e 0 aumento do acesso das pessoas
as areas de lazer publicas promovem uma vida mais ativa, reduzindo um estilo de vida
sedentario e, consequentemente, o peso corporal e a morbidade (GHIMIRE;
FERREIRA; GREEN; POUDYAL et al., 2017). Akpinar (2017) comparou a proximidade
do ELP a casa de criangas e adolescentes com a frequéncia e duragao da atividade
fisica e o tempo gasto em computadores. Embora ter um ELP proximo a casa tenha se
mostrado positivamente associado a uma maior frequéncia de atividade fisica e a um
menor tempo gasto em computadores, nao foi observada associacdo com excesso de
peso (AKPINAR, 2017). Por outro lado, na pesquisa realizada por Longo et al.(2015)
em East Belfast, Irlanda do Norte, verificou que, embora 72% dos entrevistados tenham
dito que a area onde eles vivem apresenta uma boa disponibilidade de lojas e
instalagdes locais a uma curta distdncia, metade da amostra faz menos do que a
quantidade recomendada de atividade, que corresponde a 150 min/semana. Isso
resultou em taxas de sobrepeso e obesidade iguais a 36% e 20%, respectivamente a
cada parcela da amostra. Esses resultados indicam que caminhar na area onde a
pessoa mora, que depende das caracteristicas do bairro, € uma forma de atividade
fisica de intensidade moderada adequada para pessoas com sobrepeso e obesidade.
O Quadro 4 apresenta os estudos que analisaram a proximidade do ELP aos niveis de

sobrepeso e obesidade.
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Quadro 4 — Resultados em Sobrepeso e Obesidade

Referéncia Pais Resultados em sobrepeso e obesidade FESEEEEED
com ELP

A densidade de moradia foi estatisticamente associada a

(CARROLL; DALE; piora do indice de massa corporal e da circunferéncia da

T ’ . cintura. Viver em um ambiente que permita atividade fisica

;QzYOL)OR, DANIEL, - Australia pode ter um impacto maior na alteragdo do tamanho (*)
corporal do que na comida disponivel nas proximidades,
como lojas de fast-food.

(GHIMIRE; Diferentes tipos de ELPs tém efeitos distintos no peso

FERREIRA' corporal. Os espagos verdes com maior potencial a serem

GREEN: ’ Estados utilizados para recreagdo ao ar livre parecem ser mais (+)

POUDYAL ot al Unidos importantes para ajudar a reduzir o peso corporal do que as

2017) v areas de pastagem, por exemplo, que geralmente sao

menos adequadas para atividades ao ar livre.
A distancia de casa até o ELP parece ser importante para a
atividade fisica e a saude geral das criangas. No entanto,

(AKPINAR, 2017)  Turquia nenhuma relagdo foi encontrada com o excesso de peso 0
das criangas.
(LONGO: Ag pessoas ina_tiyas, que .néo praticam pelo.menos ;30
HUTCHINSON: Reino minutos de atividade fisica moderada a mter:nsg/dla,
HUNTER: TULLY Unido corresponderam a cerca de 44% da amostra. Em média, os (+)
ot al 201’5) entrevistados tém indice de massa corporal de 25,4,
" enquanto o peso normal ou saudavel esta entre 18,5 e 24,9.
O uso do espago verde diminuiu com o aumento da
(COOMBES; distancia de casa. Além disso, os entrevistados que moram
JONES; Reino perto de parques "formais" alcangcaram a atividade fisica (+)
HILLSDON, 2010) Unido recomendada e apresentaram taxas mais baixas de

obesidade.

Qualidade de vida e bem-estar

Além de prevenir doencgas cronicas, o acesso aos ELPs e verdes também
esta positivamente relacionado a qualidade de vida e bem-estar da populagao, uma vez
que esses espacos sao responsaveis pelas interagdes sociais (KEMPERMAN;
TIMMERMANS, 2014) e proporcionam sentimento de seguranca, tranquilidade e
conforto (ALDERTON; DAVERN; NITVIMOL; BUTTERWORTH et al., 2019). O acesso
facil e seguro aos parques locais parece ser crucial para a qualidade de vida social dos
idosos (ZHANG; BARNETT; JOHNSTON; LAl et al., 2019a) e, para o comportamento
das mulheres com relagao a percepgao do medo (TANDOGAN; ILHAN, 2016). Para os
jovens, a felicidade esta especialmente relacionada as visitas a espagos abertos, como
parques, centros comunitarios ou corpos d'agua (BENITA; BANSAL; TUNCER, 2019).
O Quadro 5 apresenta os estudos que investigaram a relagdo entre o ELPs e a

promocao da qualidade de vida e bem-estar.
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Quadro 5 — Resultados em Qualidade de Vida e Bem-estar

Referéncia Pais Resultados em qualidade de vida e bem-estar HEEHEEGEE
com ELP
(ZHANG; Bairros de média a alta densidade e bem ordenados com ELPs
BARNETT; Hong verdes, podem contribuir significativamente para a qualidade de (+)
JOHNSTON; LAl et Kong vida social e ambiental das pessoas e sao importantes para as
al., 2019a) pessoas que vivem sozinhas.
(BENITA: BANSAL: .. As chances de os alunos passarem momentos felizes ao visitar
Singapura ELPs, como pragas, restaurantes ao ar livre ou campos abertos, (+)
TUNCER, 2019) ~ : ) .
sdo0 maiores do que visitar areas comerciais.
(BRINDLEY;
CAMERON; Reino Os espagos verdes sujos foram associados a uma maior
ERSOQY; Unido incidéncia de problemas de saude, pois produzem desconforto (+)
JORGENSEN et al., e insegurancga, desencorajando seu uso.
2019)
(ALDERTON; Ambiente seguro, ar de alta qualidade, sem inundacdes,
DAVERN; alimentos de qualidade, area para recreagdo passiva e
NITVIMOL; Tailandia atividades fisicas e “pocket parks” sao alguns das estratégias (+)
BUTTERWORTH et urbanas sugeridas para promover a saude e o bem-estar dos
al., 2019) moradores.
(WILLIAMS; HIPP, Estados Os ELPs estdo associados a uma maior coesao e interagédo (+)
2018a) Unidos com os vizinhos, especialmente entre a populagéo pobre.
Um numero insuficiente de ELPs, bem como uma grande
(WAL, ) distancia de casa, estdo causando sua subutilizagcdo. Essas
NITIVATTANANON; Asia condigdes existentes tém um "impacto" na qualidade de vida (+)
KIM, 2018) das pessoas, na saude humana e na perda de conveniéncia e
identidade da cidade.
Uma imagem de cidade verde ndo apenas atrai turismo e
(CHAN, 2017) Myanmar investimento, mas também se torna uma marca que engloba (+)
elementos relacionados a saude.
(BAHRINI; BELL; Individuos que vivem em areas sem espago verde podem ser
MOKHTARZADEH, Iran mais vulneraveis aos impactos negativos de eventos (+)
2017) estressantes da vida.
(IVES; OKE, Os valores positivos atribuidos pelas pessoas aos espagos
HEHIR; GORDON Iran . ’ . (+)
verdes foram superiores aos atributos negativos.
et al., 2017)
(AMBREY, 2016) Australia Os morad_ores fazem ahwdadgs f|$|cgs e vivem em dreas com +)
altos niveis de espaco verde tém maior bem-estar.
(CRANNEY; . . ~ . -
. A academia ao ar livre pode ndo atrair novos usuarios do
PHONGSAVAN,; . - . .
. Australia  parque, mas pode fornecer aos usuarios existentes mais (+)
KARIUKI; STRIDE . L - . ~ .
oportunidades de recreagao ativa, além de interagbes sociais.
etal., 2016)
5 - -
(TANDOGAN: . Cerca de 70% das mulhgres entrevistadas temem crimes em
Turquia parques e florestas vazios, o que as mantém fora desses (+)
ILHAN, 2016) L Y
lugares, principalmente a noite.
(KEMPERMAN; Os contatos sociais entre vizinhos sdo predominantemente
TIMMERMANS, Holanda influenciados pela presengca de arvores e grama nas (+)
2014) proximidades e pelo nivel percebido de areas verdes locais.
(COMSTOCK;
MIRIAM . . - .
DICKINSON: Estados A r(r;lalorla dos 6eogtre\ll|stadosdreIatoubpartllfc_:lpar de algum tlpotde .
MARSHALL: Unidos jardinagem (56%). Isso pode ser benéfico para os aspectos (+)

SOOBADER et al.,
2010)

sociais do bairro e para a saude dos individuos.

Habitos Gerais de Saude

As pesquisas que trataram dos beneficios do uso do ELP nao se limitaram

aos a doencgas especificas ou qualidade de vida. Assim, esta secdo inclui estudos
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complementares que relacionam o uso do ELP aos habitos gerais de vida dos
participantes. Os resultados referentes a associagdo do ELP a pratica de exercicio
fisico (FLORINDO; BARROZO; CABRAL-MIRANDA; RODRIGUES et al., 2017;
HOFFIMANN; BARROS; RIBEIRO, 2017a; JANSEN; ETTEMA; KAMPHUIS; PIERIK et
al., 2017; PHAM; LABBE; LACHAPELLE; PELLETIER, 2019; SILVA; FERMINO;
LOPES; ALBERICO et al., 2018a; VAN HECKE, VERHOEVEN, CLARYS, VAN DYCK
et al., 2018; VEITCH; CHRISTIAN; CARVER; SALMON, 2019)e atividades recreativas
(GILES-CORTI; VERNEZ-MOUDON; REIS; TURRELL et al., 2016) sdo mostradas no
Quadro 6. Nele, também contém outros efeitos do uso do ELP na vida das pessoas,
como ter contato com a natureza (CHAN, 2017; EKKEL; DE VRIES, 2017;
HOFFIMANN; BARROS; RIBEIRO, 2017a), construgao da identidade social entre os
jovens (PHAM; LABBE; LACHAPELLE; PELLETIER, 2019), diminuicdo do
ruido(DZHAMBOV; DIMITROVA, 2015) e a promog&o de seguranga (VAN HECKE,
VERHOEVEN, CLARYS, VAN DYCK, et al., 2018). Esse item também inclui aspectos
importantes do projeto do ELP, em que devem ser considerados design universal
(SUBRAMANIAN; JANA, 2018), tamanho e tipologia (JANSEN; ETTEMA; KAMPHUIS;
PIERIK et al., 2017) e caracteristicas especificas (HOFFIMANN; BARROS; RIBEIRO,
2017a; (QUIGG, GRAY, REEDER, HOLT; WATERS et al., 2010), de acordo com as

demandas locais.

Quadro 6 — Resultados em Habitos Gerais de Saude

Referéncia Pais Resultados e habitos gerais em saude FESEEEEED
com ELP
As chances de usar os parques sdo maiores entre aqueles
(MORAN; que vivem a uma distancia de 10-30 minutos a pé dele em
RODRIGUEZ; América Comparagao com aqueles que vivem mais de 30 minutos a +)
COTINEZ-O'RYAN; Latina pé. Aumentar a proximidade do parque € um meio de
MIRANDA, 2020) melhorar a saude publica e reduzir as desigualdades na
saude urbana.
(TU; HUANG; WU; China A proporcdo maxima de visitantes aos ELPs diminuiu +)
GUO, 2020) exponencialmente com o aumento da distancia da viagem.
(HOOPER,;
FOSTER,; Os usuarios do parque alcangaram niveis suficientes de
EDWARDS; Australia atividade fisica e andam com mais frequéncia quando (+)
TURRELL et al., comparados aos nao usuarios do parque.
2020)
A cultura e o contexto devem ser considerados nos estudos
(PHAM; LABBE; e planejamento do parque. Eles desempenham um papel
LACHAPELLE; Hanai importante nas atividades fisicas e na saude dos jovens, (+)
PELLETIER, 2019) fornecendo um local para expressar e construir sua
identidade social.
(YUEN; CHANG; A promogédo do exercicio fisico e da saude pode ser
WONG; WONG et Hong Kong alcangada pelo projeto ou redesenho do ambiente (+)
al., 2019a) construido de forma a incluir parques mais acessiveis.
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(VAN HECKE,

O ELP pode ser um estimulador da atividade fisica, mas &

VERHOEVEN, Bélai ! . .
CLARYS. VAN élgica menos provave] que seja usado por meninas e (+)
DYCK et al., 2018) adolescentes mais velhos.

Enquanto os parques lineares estdo relacionados a
(BROWN; RHODES; Australia atividades fisicas de maior intensidade, os parques naturais +)
DADE, 2018) e comunitarios estao relacionados a ganhos de interagédo

social.
(SUBRAMANIAN: g Existe um défjgit consideravel no acesso ao ELP por

ndia pessoas com dificuldades de movimento, sendo necessério (+)

JANA, 2018) o X

priorizar o desenho universal nesses espacos.
(SILVA; FERMINO; Encurtar distancias e aumentar o numero de ELPs pode
LOPES; ALBERICO  Brasil facilitar o deslocamento e aumentar o tempo gasto nesses (+)
et al., 2018a) locais para atividade fisica.
(DIAS; GAYA; Os adolescentes que moram a uma distancia menor dos
BRAND; PIZARRO  Brasil q . L . (+)
et al., 2019) parques relataram seu maior uso para atividade fisica.

Diferentes tipos de ELPs estao relacionados a modalidades
(JANSEN; ETTEMA; e intensidades especificas de atividade fisica. ELPs de
KAMPHUIS; PIERIK Holanda tamanho maior (27 ha) foram associados a niveis mais altos (+)
et al., 2017) de atividades fisicas vigorosas, caminhada, corrida e

ciclismo.

A distancia média da moradia ao espacgo verde € maior em
(HOFFIMANN: bairros :nals cgrentets)l. (0] EL(I; em bairros m3|§ calrentce’s
BARROS: RIBEIRO, Portugal 3presen ou mais problemas de seguranga, indicagoes de +)
2017a) anos, falta de egmpams;ntos para atividades de Iazgr e

possuia menos instalagbes, como assentos, banheiros,

cafés etc.

Foram encontradas associagbes significativas entre a
(BADLAND; densidade habitacional e a pior autoavaliagdo da saude.
FOSTER; BENTLEY; Australia Portanto, defender a construgdo de comunidades "mais (+)
HIGGS et al., 2017) habitaveis" é importante para as perspectivas de equidade,

saude e bem-estar.
(FLORINDO;
BARROZO; Aumentar o nimero de espagos de lazer, como pragas e
CABRAL-MIRANDA; Brasil ciclovias, pode ser importante para promover a atividade (+)
RODRIGUES et al., fisica.
2017)
(MACNIVEN; Aspectos sociodemograficos relacionados a niveis
RICHARDS; Australia elevados de atividades fisicas incluiram sexo feminino, +)
GUBHAJU; JOSHY idade mais jovem, maior qualificacdo educacional e maior
et al., 2016b) renda.
&E()D(\;\LAI‘ERRDS - I?gra aumen_tar 0 uso do .ELP como espagos de ativjdade
KNUIMAN: FOSTER Austrélia f|S|qa, planejadores e designers urbanos devem considerar (+)

equipamentos atraentes para os adolescentes.
et al.,, 2015)
(VILLANUEVA;
BADLAND; Um procedimento para desenvolver indicadores de ELPs a
HOOPER; Austrélia partir da saude e bem-estar foi proposto e incluiu (+)
KOOHSARI et al., quantidade, acesso e qualidade.
2015)
(DZHAMBOV; Bulgaria Pessoas que moram mais perto de espagos verdes e em (+)
DIMITROVA, 2015) um ambiente mais verde sdo menos sensiveis ao ruido.
(SUGIYAMA,
TAKEMI.; GUNN, L. Construir um parque de alta qualidade em um bairro pode
D.; CHRISTIAN, H.;  Australia ter mais sucesso em promover a caminhada do que em criar (+)
FRANCIS, J. et al., muitos parques de qualidade média.
2015)
(NASUTION; Indonésia Os elementos naturais do ELP, como arvores, jardins e +)
ZAHRAH, 2014) outra vegetagdo, podem promover os beneficios a saude.
(SUGIYAMA,; ~ L .
PAQUET: - O acesso ao ELP, n&o se associou a camlnhada .de lazer.
HOWARD: COFFEE Australia No gntanto, a estética e os caminhos e trilhas estimulam a (+/-)

caminhada.
et al.,, 2014)
(GILES-CORTI; A . Caminhadas recreativas estao relacionadas a

ustralia (+)

BULL; KNUIMAN;

disponibilidade e variedade de destinos locais. Isso mostra
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MCCORMACK et al., o potencial da infraestrutura local para impulsionar

2013) comportamentos de saude.
(KOOHSARI;
KACZYNSKI; A distancia até o ELP mais préximo e seu numero dentro de
GILES-CORTI; Australia 1 km foram associados a quantidade de caminhada até (+)
KARAKIEWICZ, esses locais.
2013)
(FERMINO; REIS; A presenga de trafego pesado foi associada ao uso do ELP
HALLAL; JUNIOR, Brasil pelos homens, enquanto a presenga de arvores foi (+)
2013) associada ao seu uso entre as mulheres.
(VILLANUEVA;
GILES-CORTI; MAX; Australia As criangas que vivem em ruas movimentadas foram +)
MCCORMACK et al., associadas a menos atividades.
2012)
(ALMANZA: Para criangas de 8 a 14 anos, o verde foi associado
JERRETT: ’ Estados positivamgnte a atividqde fisica, o que foi Iigeiramentg maior
DUNTON',SETO et Unidos para as criangas que vivem em comunidade de crescimento (+)
al 2012)’ inteligente em comparagéo com as comunidades préximas

” de baixa densidade.
S?E%SERGI-TSITT Em uma pesquisa com criangas, apenas cerca de 2% do (+)
W, ATERS‘ ot al ’ Australia total de entrevistados relatou praticar atividade fisica diaria
2010) v em parques com playgrounds.

2.3 Atributos do Ambiente Fisico que Influenciam na Utilizagcdo dos ELPs

A partir de uma sistematizagcéo dos artigos analisados foram identificados os
atributos fisicos que favorecem o uso dos espacgos publicos para lazer e atividade fisica.
Os resultados indicam que a maioria dos casos analisados encontraram relagdes
positivas entre o uso do ELP e a saude das pessoas. Os estudos fizeram referéncia a
varios atributos atraentes que o ELP deve ter para reduzir as taxas de doengas crénicas
e melhorar a qualidade de vida e o bem-estar: conforto ambiental (ALDERTON;
DAVERN; NITVIMOL; BUTTERWORTH et al., 2019), presenca de calgadas, ciclovias
(SUGIYAMA; PAQUET; HOWARD; COFFEE et al., 2014), areas para caes (VEITCH;
CHRISTIAN; CARVER; SALMON, 2019), acessibilidade (SUBRAMANIAN; JANA,
2018), cruzamentos de ruas (SUGIYAMA; PAQUET; HOWARD; COFFEE et al., 2014),
iluminacdo (EDWARDS; HOOPER; KNUIMAN; FOSTER et al., 2015), vegetagao
(NASUTION; ZAHRAH, 2014), acesso por transporte publico (ALDERTON; DAVERN,;
NITVIMOL; BUTTERWORTH et al., 2019), seguranga (TANDOGAN; ILHAN, 2016),
manutencdo (BAHRINI; BELL; MOKHTARZADEH, 2017) e limpeza (BRINDLEY;
CAMERON; ERSOY; JORGENSEN et al.,, 2019), presenca de equipamentos para
participar de atividades de lazer(CRANNEY; PHONGSAVAN; KARIUKI; STRIDE et al.,
2016), além de comodidades como assentos, banheiros, cafés (HOFFIMANN;
BARROS; RIBEIRO, 2017a) etc. Vale ressaltar que, em sua maioria, os autores

atribuem a utilizagdo dos ELP a mais de um atributo, indicando a importancia de um
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planejamento e estruturagao do espago. O Quadro 7apresenta os atributos do ambiente

fisico que influenciam o uso de ELPs indicados pelos artigos revisados. As marcagdes

(x) indicam os atributos evidenciados pelos estudos.

Quadro 7 — Atributos fisicos que influenciam no uso dos ELPs

() % 2 @ © 3 8
2 |25 8|2 5|2 /2|5y 3
Referéncia £ 5 | E 2 g b g | > E &l =
€ W% s > | @ € o g2 ®©
o & o S ) w © S 1523 A
(&) 8 - (¢} (7] = et g- o
< | & < | W
(MORAN; RODRIGUEZ; COTINEZ- América . X «
O'RYAN: MIRANDA. 2020) Latina
(TU; HUANG; WU; GUO, 2020) China X X X
. Arabia
(ADDAS; MAGHRABI, 2020) Saudita X X X
(HOOPER; FOSTER; EDWARDS; Australia « "
TURRELL et al., 2020)
(WAN; SHEN; CHOI, 2020) China X X X
(CARROLL; DALE; TAYLOR; DANIEL, | austraia
(PHAM; LABBE; LACHAPELLE; Asia « «
PELLETIER, 2019)
(PHAM; LABBE; LACHAPELLE; Oceania « «
PELLETIER, 2019)
(HILLS, FARPOUR-LAMBERT E Oceania X «
BYRNE, 2019)
(BENITA; BANSAL; TUNCER, 2019) Asia X
(BRINDLEY; CAMERON; ERSOY; Eurona « « «
JORGENSEN et al., 2019) P
(CLELAND,et al. 2019) Europa X X X
(ALDERTON; DAVERN; NITVIMOL; Asia « «
BUTTERWORTH et al., 2019)
(ALDERTON, et al. 2019) Oceania X X X X
(COLOM, ANTONI; FIOL, MIGUEL,;
RUIZ, MAURICI; COMPA, Europa X X
MONTSERRAT et al., 2018)
(YUEN; CHANG; WONG; WONG et al., Asia « « «
2019b)
(ZHANG; BARNETT; JOHNSTON; LAI et Asia " X
al., 2019b)
A
(DIAS, et al. 2017) dosu | x| x X
(TWOHIG-BENNETT; JONES, 2018) Europa X
(KOOHSARI; BADLAND; MAVOA,; Oceania « «
VILLANUEVA et al., 2018)
(BROWN; RHODES; DADE, 2018) Oceania X X X
(SUBRAMANIAN; JANA, 2018) Asia X X X X
(CHERRIE, SHORTT, MITCHELL, Europa «
TAYLOR, et al., 2018) P
. Ameérica
(WILLIAMS; HIPP, 2018a) do Norte
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(WAI; NITIVATTANANON; KIM, 2018) Asia X
(VAN HECKE, VERHOEVEN, CLARYS, Europa N
VAN DYCK et al., 2018) P
(KOOHSARI; BADLAND; MAVOA,; Asia
VILLANUEVA et al., 2018)
(BALDOCK, PAQUET, HOWARD, Oceania
COFFEE, . et al., 2018)
(VAN HECKE,et al. 2018) Europa
(SILVA; FERMINO; LOPES; ALBERICO | América
et al., 2018a) do Norte
(VAN HECKE, et al. 2018) Europa X
(LI, Z. et al. 2018) Asia
(RUGEL; HENDERSON; CARPIANO; América "
BRAUER, 2017b) do Norte
(SUGIYAMA, TAKEMI.; VILLANUEVA,
K.; KNUIMAN, M.; FRANCIS, J. et al., Oceania
2016)
(IVES; OKE; HEHIR; GORDON et al., Oceania
2017)
América
(MCCORMICK, 2017) o Norts
(BADLAND; FOSTER; BENTLEY; Oceania
HIGGS et al., 2017)
(GHIMIRE; FERREIRA; GREEN,; América
POUDYAL et al., 2017) do Norte
(CHAN, 2017) Asia
(JANSEN; ETTEMA; KAMPHUIS; Europa
PIERIK et al., 2017) P
(EKKEL; DE VRIES, 2017) Europa X
(BUSCEMI E GIORDANO, 2017) Europa
(WOOD; HOOPER; FOSTER; BULL, 0 .
20173) ceania
(BAHRINI; BELL; MOKHTARZADEH, Asia
2017)
(LIU; YUE; FAN; ZHANG et al., 2017) Asia
(AKPINAR, 2017) Asia
(VAN DEN BOSCH e ODE SANG, 2017) | Europa
(HOFFIMANN; BARROS; RIBEIRO, E
2017a) uropa X
(FLORINDO; BARROZO; CABRAL- América
MIRANDA; RODRIGUES et al., 2017) do Sul
(BARNETT, et al. 2017) Oceania
(VILLANUEVA et al. 2017) Oceania
(TANDOGAN; ILHAN, 2016) Asia
(HARRIS; KENT; SAINSBURY; THOW, 0 .
2016) ceania
(CRANNEY; PHONGSAVAN; KARIUKI; Oceania «
STRIDE et al., 2016)
(MACNIVEN; RICHARDS; GUBHAJU; Oceania
JOSHY et al., 2016b)
(YUNG; CONEJOS; CHAN, 2016) Asia
(GUBBELS; KREMERS; DROOMERS; Asia "
HOEFNAGELS et al., 2016)
(AMBREY, 2016) Oceania
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(WARD THOMPSON; ASPINALL; ROE;

ROBERTSON et al,, 2016) Buropa | X x| X
(DIEZ; GULLON; SANDIN VAZQUEZ; [, = | }
ALVAREZ et al.) P
(VILLANUEVA; BADLAND; KVALSVIG; | | | | §
O'CONNOR et al., 2015)
(LONGO; HUTCHINSON; HUNTER; Eurona | x R}
TULLY et al., 2015) P
(MEHDIPANAH, et al. 2015) Europa X X X
(DZHAMBOV E DIMITROVA, 2015) Europa x X
(KOOHSARI, et al. 2015) Oceania X x | x X
(CHRISTIAN; ZUBRICK; FOSTER; Ocean

ceania X X X X X

GILES-CORTI et al., 2015)
(UJANG, MOULAY, & ZAKARIYA, 2015) | Asia X X X

(SUGIYAMA, TAKEMI, GUNN,
CHRISTIAN, FRANCIS, et al., 2015)

(LEE; JORDAN; HORSLEY, 2015) Europa X X X X X
(EDWARDS; HOOPER; KNUIMAN;

Oceania X X X

FOSTER et al., 2015) Oceania X X X | x| x| X
(MANSOR; HARUN, 2014) Asia X X X X
(NASUTION; ZAHRAH, 2014) Asia X X X X X X
(KEMPERMAN; TIMMERMANS, 2014) Europa X X
(SUGIYAMA; PAQUET; HOWARD; Oceania « « « «
COFFEE et al., 2014)
(DE VRIES; VAN DILLEN,
GROENEWEGEN SPREEUWENBERG, | Holanda X
2013)
(GILES-CORTI; BULL; KNUIMAN; Australia x X
MCCORMACK et al., 2013)
(FERMINO; REIS; HALLAL,; JUNIOR, Brasi

rasil X X
2013)
(KOOHSARI; KACZYNSKI; GILES- _—

ustralia

CORTI; KARAKIEWICZ, 2013)
(ALMANZA; JERRETT; DUNTON; SETO | Estados

et al., 2012) Unidos
(FRANCIS; WOOD; KNUIMAN; GILES- [, . R} }
CORTI, 2012)

(VILLANUEVA; GILES-CORTI; MAX;
MCCORMACK et al., 2012)
(COMSTOCK; MIRIAM DICKINSON; Estados
MARSHALL; SOOBADER et al., 2010) Unidos

Australia X X X

(COOMBES; JONES; HILLSDON, 2010) |30 | x
(QUIGG, GRAY, REEDER, HOLT; et
ustralia X

WATERS et al., 2010)

Acessibilidade / Proximidade / Quantidade

Um espaco publico com bom acesso é aquele que permite aos varios grupos
da sociedade oportunidades iguais, contribuindo para a sustentabilidade social
(RODRIGUES, 2017). Um dos objetivos da ONU para 2030 é proporcionar o acesso

universal aos espagos publicos, seguros, inclusivos, acessiveis e verdes,
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especialmente para as mulheres e criangas, pessoas idosas e pessoas com deficiéncia
(ONU - objetivo 11.7). Neste sentido, a acessibilidade do ELP foi abordada pela maioria
dos artigos que tratam dos ELPs como um dos atributos que influenciam seu uso. O
acesso percebido as instalagdes esteve positivamente relacionado a qualidade de vida
ambiental (DIEZ; GULLON; SANDIN VAZQUEZ; ALVAREZ et al.). Subramanian, e
Jana, (2018) destacam que a acessibilidade e a adequagao do projeto a usabilidade
universal devem ser o ponto de partida para todos os projetos na esfera publica, e mais
ainda para os espacgos abertos publicos, para que realmente conecte pessoas com a

natureza no contexto urbano.

Um outro recurso também amplamente apontado nos estudos para obter
maior uso do ELP foi a proximidade com a residéncia das pessoas. De acordo com
Hooperet al. (2018), a literatura existente indica que bairros que possuem acesso aos
ELPs a até 400m de distancia estdo associados a maiores chances de pratica de
atividade fisica pelas pessoas. Brown, Rhodes e Dade (2018) concluiram que a menor
distancia média percorrida pelos usuarios até o parque mais proximo, foi para o uso de
equipamentos de ginastica; sendo assim, reduzir as distancias e aumentar o numero
de instalagdes pode aumentar a atividade fisica através de deslocamento ativo e tempo
de permanéncia em zonas de fitness ao ar livre (SILVA; FERMINO; LOPES; ALBERICO
et al., 2018a). Os adolescentes, por exemplo, sdo limitados em sua capacidade de
visitar espacos localizados a uma distancia maior de sua residéncia e por isso,
necessitam do uso do transporte publico (VAN HECKE, VERHOEVEN, CLARYS, VAN
DYCK, D. et al., 2018), o que ressalta a importancia de que esse grupo tenha ELPs
proximos a sua residéncia. Assim, dada a importancia do acesso aos ELP, sua
localizagdo deve basear-se no principio da equidade, garantindo o acesso a toda a
populacao, independentemente da localizagao residencial de um individuo, formacéao
socioecondmica, etnia ou raca (HOFFIMANN; BARROS; RIBEIRO, 2017a).

De acordo com Tu et al. (2020), com o objetivo de aumentar as visitas aos
parques, construir mais parques, reduzindo a distancia e melhorar a acessibilidade, é
geralmente mais eficaz do que ampliar os parques existentes, para melhorar a
qualidade do parque. Desta forma pode-se concluir que a acessibilidade e proximidade
podem estar interligadas, pois quanto mais proximo e acessivel, maior a utilizagao
desses espacos, maior a pratica de atividades fisicas e, consequentemente, melhor a

saude dos residentes.

33



Seguranca

A seguranca dos ELPs esta diretamente relacionada ao uso ou ao subuso
desses espacgos. Nesse sentido, o estudo de Tandogan e llhan (2016), que analisou o
sentimento de inseguranca no ELP na perspectiva das mulheres, revelou que o medo
da criminalidade no espaco urbano afeta a forma como elas se comportam e utilizam o
espaco. Em uma revisao de literatura que analisou a influéncia do ambiente fisico da
vizinhanca na saude e no desenvolvimento da primeira infancia realizado por Christian
et al. (2015) ficou claro que as percepgdes de seguranga dos bairros estdo
positivamente associadas ao desenvolvimento socioemocional e a saude geral das
criangas. Assim, Kemperman, e Timmermans (2014) e Dias et al. (2019) indicam que a
seguranga é um dos fatores que apoiam os contatos entre a vizinhanga e a maior

frequéncia de uso do parque, respectivamente.
Estética e Tamanho

Van Van Hecke et al. (2018) realizaram um estudo com 173 jovens na Bélgica
e a partir da pesquisa relataram que a estética € um dos componentes que incentivam
o uso de parques e parques de atividades fisicas. Similarmente, Villanueva, et al. (2015)
realizou uma pesquisa na Australia com 400 participantes que indicou que esse atributo
também estimula a atividade fisica. Sugiyama et al. (2014) em uma pesquisa também
realizada na Australia com 1,574 homens adultos, revelou que a presenga de ELPs foi
associada a caminhada entre os participantes em ambientes de esteticamente

agradaveis.

O tamanho do espago verde urbano também pode ditar como ele é usado,
pois espacos maiores podem ser mais propensos a serem usados para atividade fisica,
enquanto espagos menores sdo usados principalmente para socializagdo (LEE;
JORDAN; HORSLEY, 2015). Jansen et al. (2017) em uma pesquisa na Holanda, com
279 participantes de 49 a 65 anos, indicou que ELPs de tamanho maior (=7 ha) foram
associados a niveis mais elevados de atividades fisicas vigorosas, caminhada, corrida

e ciclismo, ou seja, atividades de maior intensidade.
Presenca de areas verdes

A presenca de areas verdes também apareceu como elemento significativo

para a utilizacdo de espacgos publicos. Os resultados da pesquisa de Ives et al. (2017)
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sugerem que, ao projetar novos espagos verdes, deve-se priorizar sua localizagao perto
de corpos d'agua, sempre que possivel, e garantir que esses espagos sejam
suficientemente grandes para uma interagdo social significativa. Desta forma, o
planejamento urbano € um elemento essencial de uma resposta multinivel para
enfrentar os principais desafios de saude do século XX| (GILES-CORTI; VERNEZ-
MOUDON; REIS; TURRELL et al., 2016). De acordo com Twohig-Bennett e Jones,
(2018), a partir de uma revisao sistematica de literatura referente aos beneficios da
permanéncia ao ar livre para a saude, indicou que a exposi¢cao ao espaco verde esta

associada a interacao social, o que pode contribuir para melhorar o bem-estar.
Equipamento Urbano

De acordo com Sugiyama et al. (2014), a presenga do ELPs por si s6 pode
nao ser suficiente para facilitar a atividade fisica dos residentes, podendo necessitar de
demais atributos para esse fim, que sdo geralmente chamados de equipamentos
urbanos. De acordo com Hills, Farpour-Lambert e Byrne (2019), evidéncias
quantitativas confirmaram uma associagdo positiva entre a presenca de ftrilhas,
playgrounds e tipos especificos de campos esportivos com visitagdo publica em
espacos abertos e atividade fisica. Além disso, Edwardset al. (2015) em uma pesquisa
na Australia com 1304 entrevistados de 12 a 15 anos, mencionaram a presencga de um
parque de skate, trilhas para caminhadas, churrascos, mesa de piquenique, banheiros
de acesso publico, iluminagcdo em quadras, além de equipamentos e arvores para uso
dos adolescentes. Desta forma, os autores concluem que para aumentar o uso de ELPs
como espagos para atividades fisicas, planejadores e projetistas urbanos devem
considerar equipamentos atrativos para os adolescentes, indicando a relevancia
desses atrativos para a utilizagao dos ELPs pelos adolescentes. Quigg et al. (2010b)
indicaram que a atividade fisica esta ocorrendo com mais frequéncia em parques com
playgrounds em dias ndo escolares, principalmente para os participantes classificados

como obesos. Isso indica que tais espacos devem ser tratados com mais relevancia.

Uma das instalacées urbanas que também apareceu com destaque em dois
artigos (SUGIYAMA, TAKEMI.; GUNN, CHRISTIAN, FRANCIS et al., 2015; VEITCH,;
CHRISTIAN; CARVER; SALMON, 2019) foi a presencga de areas para caes. De acordo
com Veitch, et al. (2019), adultos e criangas que visitam parques com um cao sao

usuarios e, portanto, o design do parque deve permitir seu uso com esse objetivo.
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Qualidade e Manutencgao

A qualidade e a manutencgao dos ELPs também sao vistas como estratégias
eficazes para incentivar o uso e, assim, promover a saude da populacéao, pois facilitam
a atividade fisica recreativa (CRANNEY; PHONGSAVAN; KARIUKI; STRIDE et al.,
2016; LEE; JORDAN; HORSLEY, 2015). Yung, Conejos e Chan, (2016) citam a
importancia de manter o ELP como um ambiente favoravel, que promova conforto,
prazer e seguranga. No estudo de Van Hecke, L. et al. (2018), que utilizou a escolha
das fotografias dos participantes como método, indicou que a manutencéao foi indicada
a partir de aspectos considerados importantes: presenga de pichagdes, presenca de

lixo e manuteng¢ao de grama.

Dado este panorama, sdo variados os atributos que compdée um ELP de
qualidade. Apesar de ndo haver uma regra, pode-se perceber que quanto maior for o
numero destes atributos em um unico local, maior a sua utilizagdo. A diversidade de
equipamentos, se nao apresentar uma boa qualidade nao irdo proporcionar um uso
adequado, por exemplo. Além disso, fatores como acessibilidade e seguranga, sao
fundamentais para que os usuarios possam acessar € permanecer nestes espacos,

proporcionando maior uso dos ELPs, independentemente da idade.

2.4 Estudos Relacionados no Brasil

Com o objetivo de identificar pesquisas nacionais sobre Espagos Livres Publicos no
Brasil, foi realizado um levantamento bibliografico na Biblioteca Nacional Brasileira de
Teses e Dissertagdes (BDTD). A partir da busca com o termo “Espacos Livres Publicos”
foram encontrados 54 estudos. Desses, os temas mais préximos ao escopo deste
estudo sdo: importéncia das areas verdes (NOBREGA, 2011), apropriagao do espaco
livre publico (OLIVEIRA, 2016) e vitalidade e planejamento dos espacgos publicos em
escalas locais. Como exemplo, a pesquisa realizada por Gongalves (2018) analisou a
distribuicdo espacial, a funcionalidade e a atratividade das areas verdes publicas na
cidade de Sao Carlos, SP.

Por outro lado, buscando como foco da revisdo estudos que trabalham com
qualidade de vida de forma subjetiva ou empirica, foram considerados como termos de
busca “espacgos publicos” e “qualidade de vida” foram encontrados sete trabalhos.

Alguns casos tratam dos aspectos do ambiente urbano, como a cidade e a natureza, e
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meio ambiente (PONTES, 2015) e paisagem urbana (PICHININ-HOPPE, 2019), ou
estdo direcionadas a acessibilidade de idosos, por exemplo (MORO, 2017). Contudo,
nenhum deles tiveram como foco uma avaliagédo da qualidade de vida por meio de

protocolos objetivos validados para este fim.

2.5 Mudanga de Uso dos ELPs Durante a Pandemia

O contexto pandémico alterou drasticamente a vida da populagédo no Brasil e se
estende até os dias atuais. A utilizacdo dos ELPs foi alterada e a percepcédo da
qualidade de vida também pode ter sido afetada devido aos novos padrdes e
perspectivas de vida. Para garantir uma utilizagdo segura dos ELPs, em contextos em
gue nao ha necessidade de restrigao total de circulagdo da populacéo, € necessaria
uma atuacdo responsavel, tanto dos usuarios quanto dos gestores publicos. Aos
usuarios cabe a adocao de medidas de protecao individual como o uso de mascaras, a
higienizagdo continua das méos e evitar aglomeragdes. No ambito da gestdo publica,
alguns governos definem diretrizes especificas para o uso seguro dos ELPs. No
Canada, o governo indica como medida de protegdo, o aumento da frequéncia de
limpeza das areas de uso comum, como equipamentos de ginastica ao ar livre e
mobiliarios. Além disso, sugere reduzir a quantidade de bancos ou areas de sentar para
que menos pessoas se aglomerem proximas umas das outras. Para evitar
aglomeragdes, também é recomendado o uso dos ELPs apenas para a vizinhanga
local, fechando os estacionamentos e, quando necessario, a realizagdo de uma
programagao semanal por endereco residencial, como opg¢ao para reduzir o numero de
pessoas simultaneamente nos espagos (FREEMAN E EYKELBOSH, 2020).

O Community Mobility Report (Relatorios de Mobilidade Comunitaria)
disponibilizado pela Google tragou 0 movimento de pessoas no estado de Minas Gerais
em parques e residéncias mostrando a diferenca entre os periodos antes e apés a
adocao de medidas de isolamento social. Esses dados indicam que o uso dos parques
urbanos reduziu significativamente no inicio do periodo de isolamento e tem tido um
aumento a medida que o isolamento se alonga, conforme mostrado no Grafico 1.

Grafico 1- Relatério de Mobilidade Comunitaria de Minas Gerais em parques e
residéncias
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Fonte: Gerado pelo autor com dados do Google LLC (2020)

2.6 Consideracdes Finais Sobre a Fundamentagao Teorica

Esse capitulo determinou como a qualidade de vida e a saude podem ser afetadas
direta ou tangencialmente pelo uso do ELP em diferentes estudos, abordando os
meétodos de avaliagdo mais utilizados pela literatura, os raios de aplicagdo das
pesquisas e tipologias dos espagos analisados. A importancia dos atributos fisicos
como forma de potencializar o uso desses espacgos também foi indicada. A partir dessa
revisdo de literatura foi possivel concluir que, na maioria dos estudos, ha fortes
evidéncias de que a proximidade da residéncia das pessoas ao ELP tem impactos
positivos em sua qualidade de vida e saude, diminuindo as taxas de problemas mentais,
doencgas cardiovasculares, além de sobrepeso e obesidade. No entanto, algumas

lacunas de conhecimento foram identificadas:

« Embora usado em poucos estudos nesse campo de pesquisa, 0 uso do
Protocolo WHOQOL mostrou-se como um instrumento util para relacionar a
qualidade de vida a proximidade de moradia do ELP. Contudo, esse Protocolo
ainda nao foi aplicado em estudos no Brasil, e, portanto, ainda sdo necessarios
estudos mais aprofundados utilizando este questionario em diferentes contextos
culturais e tipologias de ELP.

« Os resultados ainda sao inconclusivos na determinacao da distancia apropriada
do ELP das residéncias e os tamanhos de espacos analisados. Portanto, ainda
SA0 necessarias pesquisas que analisem os impactos das pragas, geralmente

menores que os parques, considerando diferentes raios de distancia.
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« Embora muitos estudos tenham avaliado os impactos da falta do uso de ELP em
doencgas crbnicas especificas, cerca de 23% dos estudos aqui considerados
investigaram os efeitos sobre a qualidade de vida e o bem-estar da populacéo.
Portanto, ainda sado necessarias mais pesquisas para explorar a importancia do
ELP nesses temas.

« Embora perceba-se um aumento no interesse de pesquisa sobre parques na
América Latina, os estudos recentes focaram principalmente nas relacbes entre
0 uso de parques e a saude.

* Nao foram encontrados estudos no Brasil que abordem as relagdes entre a
presenca e proximidade dos ELPs e a Qualidade de Vida, medida de forma

objetiva em estudos empiricos.

A partir das lacunas de conhecimento identificadas nesta revisao de literatura, foram

tragados os métodos desta pesquisa, apresentadas no capitulo a seguir.
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3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Neste capitulo sera apresentado o Protocolo utilizado, a forma de sua
aplicagao aos participantes e, na sequéncia, serao apresentados os dois casos de
aplicagdo do protocolo. Também s&o apresentados os critérios que guiaram a
determinagao dos ELPs para analise e dos raios de distancia dos ELPs utilizados na
pesquisa, o tamanho e os critérios de selecéo e inclusao da amostra e, por fim, a forma

de analise dos dados.

3.10 protocolo WHOQOL

A partir da revisao de literatura, que analisou as pesquisas relacionadas aos
beneficios dos ELPS na saude e bem-estar das pessoas nos ultimos 11 anos, foram
levantadas as principais ferramentas que determinam a qualidade de vida dos
entrevistados. Dentre elas, o Protocolo WHOQOL-BREF, que é uma versao
simplificada do WHOQOL-100 e que foi traduzida e adaptada para diversos paises, foi

selecionado para este estudo.

A Organizac&o Mundial de Saude desenvolveu, em 1993, o Protocolo WHOQOL-
100 (World Health Organization Quality of Life). Este permite uma avaliagcado conceitual
sobre aspectos do estado funcional, de bem-estar e da condicdo geral de saude dos
sujeitos (GONCALVES e VILARTA, 2004). Esse instrumento parte da analise da
qualidade de vida como uma construgéo subjetiva, multidimensional e composta por
elementos positivos, como mobilidade, e negativos, como dor e inseguranga. Segundo
Fleck (2000), o desenvolvimento desta ferramenta teve como meta sua
internacionalizagdo. Para isso contou com a participacdo de 6rgaos de saude de
diversos paises, buscando se adequar a transculturalidade do planeta. Essa ferramenta

ja foi traduzida e validada em mais de 40 idiomas.

E comum o uso dos WHOQOL-100 e WHOQOL-BREF em pratica médica, pesquisa,
auditoria, formulacdo de politicas e avaliacdo da eficacia e méritos de diferentes
tratamentos (KLUTHCOVSKY; KLUTHCOVSKY, 2009). Eles também podem ser
usados para avaliar a variacdo na qualidade de vida em diferentes culturas, comparar
subgrupos dentro da mesma cultura e medir mudangas ao longo do tempo em resposta

as circunstancias da vida (WHO, 1998). Como o WHOQOL se concentra na qualidade
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de vida "percebida" dos entrevistados, ndo se espera que ele forne¢ga um meio de medir
detalhadamente sintomas ou doengas, mas sim os efeitos percebidos de doengas e
intervengdes em saude na qualidade de vida do individuo. A definigdo de qualidade de
vida da OMS é determinada a partir de perguntas que se baseiam em quatrotopicos
principais: saude fisica, estado psicoldgico, relagdes sociais e satisfagdo com as
caracteristicas essenciais do ambiente proximal e distal (OMS, 1998). O WHOQOL é,
portanto, uma avaliagdo de um conceito multidimensional que incorpora a percepg¢ao

do individuo sobre o estado de saude, o status psicossocial e outros aspectos da vida.

O WHOQOL-100 é composto por cem perguntas referentes a seis dominios:
fisico, psicolégico, nivel de independéncia, relagbes sociais, meio ambiente e
espiritualidade/religiosidade/crengas pessoais. Esses dominios sdo divididos em 24
facetas, compostas por quatro perguntas cada. Além disso, existe uma 252 faceta, com
questdes gerais sobre qualidade de vida. O objetivo do WHOQOL é determinar a
percepcéo individual em relagcédo a qualidade de vida a partir da seguinte questéo inicial:

“Como vocé se sente a respeito da sua qualidade de vida, saude e outras areas?”.

O WHOQOL-BREF consiste em 26 questdes, sendo as perguntas 1 e 2 sobre a
qualidade de vida geral e outras 24 perguntas que se dividem nas quatro categorias de
dominio: Fisico, Psicolégico, Relagdes Sociais e Meio Ambiente. Essas 24 perguntas
se apresentam em cinco opgdes de respostas diretas em escala de Likert (de 1 a 5
pontos), onde: (1) muito insatisfeito, (2) insatisfeito, (3) nem satisfeito nem insatisfeito,
(4) satisfeito, (5) muito satisfeito. O resultado € composto da média aritmética da soma
dos dados por dominio e por faceta, podendo variar entre 1 e 5. A classificagado sobre

a qualidade de vida dos entrevistados € dada a partir dos valores obtidos:

e resultados de 1 a 2,9 - precisa melhorar;

resultados entre 3 a 3,9 — regular;

resultados de 4 a 4,9 — boa;

resultados iguais a 5 — muito boa.
As pontuagdes dos dominios para o WHOQOL-BREF sé&o calculadas considerando
a média de todas as questdes incluidas em cada dominio e multiplicando pelo fator

quatro para que a pontuagao corresponda ao equivalente a 100. As questdes 3, 4 e 26
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sdo de carater reverso, ou seja, para seu calculo, € necessario que sejam invertidas.

Assim, as pontuacgdes 5, 4, 3, 2 e 1 correspondem 1, 2, 3, 4 e 5, respectivamente. As

questdes correspondentes aos dominios estdo especificadas no Quadro 8abaixo.

Quadro 8- Questdes por dominio do Questionario WHOQOL-BREF

Ordem
Dominios das Questoes
questoes
= — - : . ——>
Perguntas 1 Quaéo satisfeito vocé esta com a sua qualidade de vida*
Iniciais 2 Quao satisfeito vocé esta com a sua saude?
3 Em que medida vocé acha que sua dor (fisica) impede
vocé de fazer o que vocé precisa?
4 O quanto vocé precisa de algum tratamento médico para
levar sua vida diaria?
10 Vocé tem energia suficiente para o seu dia a dia?
Dominio Fisico 15 Quao bem vocé é capaz de se locomover?
16 Quao satisfeito(a) vocé esta com o seu sono?
17 Quao satisfeito(a) vocé esta com sua capacidade de
desempenhar as atividades do seu dia a dia?
18 Quao satisfeito(a) vocé estda com a sua capacidade para o
trabalho?
5 O quanto vocé aproveita a vida?
6 Em que medida vocé acha que a sua vida tem sentido?
7 O quanto vocé consegue se concentrar?
Dominio
Psicolégico 11 Vocé é capaz de aceitar sua aparéncia fisica?
19 Quéo satisfeito(a) vocé esta consigo mesmo?
26 Com que frequéncia vocé tem sentimentos negativos tais
como mau humor, desespero, ansiedade, depressao?
8 Quao seguro(a) vocé se sente em sua vida diaria?
Meio Ambiente 9 Quéo saudavel é o seu ambiente fisico (clima, barulho,

poluicao, atrativos)?
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Vocé tem dinheiro o suficiente para satisfazer suas

12 .
necessidades?
13 Quéo disponiveis para vocé estao as informagbes que
vOocé precisa no seu dia a dia?
14 Em que medida vocé tem oportunidades de atividade de
lazer?
23 Quao satisfeito(a) vocé esta com as condi¢des do local
onde mora?
o4 Quao satisfeito(a) vocé esta com seu acesso aos servigos
de saude?
o5 Quao satisfeito(a) vocé esta com o seu meio de
transporte?
20 Quao satisfeito(a) vocé esta com suas relagdes pessoais
(amigos, parentes, conhecidos e colegas)?
Relagoes
_9_ 21 Quaéo satisfeito(a) vocé esta com a sua vida sexual?
Sociais
29 Quéo satisfeito(a) vocé esta com o apoio que recebe de

seus amigos?

Além da aplicagdo do Protocolo WHOQOL-BREF, foi desenvolvida uma

entrevista com perguntas especificas sobreo perfil do entrevistado, que foi aplicada

anteriormente. As questdes buscaram determinar idade, sexo, renda e escolaridade e

frequéncia com que o entrevistado utiliza o ELP. Adicionalmente, foi incluida uma

questao discursiva em que o participante pdde indicar se possui alguma doenga cronica

diagnosticada, conforme descrito no Quadro 9. A questdo sobre a renda dos

participantes foi baseada no censo de 2010 do IBGE, seguindo o mesmo padrao de

respostas a fim de possibilitar maior precisdo entre as faixas.

Quadro 9 - Questoes incluidas na entrevista

Entrevista Inicial

Idade

Nivel de escolaridade

2. (a) Fundamental Completo (b) Médio Completo
(c) Superior Completo (d) Pés-graduacgéo
Renda mensal
3. (a) 1,00 a500,00 - (b)5001,00 a 1.000,00
(c) 1.001,0022.000 - (d)2.001,00 a 3.000,00
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(e) 3.001,00 a 5.000,00 - (f)5.001,00 a 10.000,00
(g) 10.001,00 a 20.000,00 - (h)20.001,00 a 100.000
(i) 100.001 ou mais

Semanalmente, com que frequéncia vocé vai a praga?

4 (a) Nunca (b) Um dia por semana (c) Dois ou trés dias por semana
(d) Quatro ou cinco dias por semana (e)Seis ou sete por
semana

3. Se vocé assinalou NUNCA, por que vocé nao frequenta a praga?

Por que vocé frequenta a praga? (Nessa questiao podem ser marcadas

6 mais de uma op¢ao)

(a) Atividade Fisica (b) Socializagédo (c) Contemplagao/Relaxamento (d) Ver
Pessoas (e) Passear com o cachorro (f) Passear com criancgas (g) Outro
Na sua percepg¢ao, quanto morar perto da praga influencia na sua
7. qualidade de vida?
(a) Nada (b) Muito Pouco (c) Médio (d) Muito (e) Completamente
Na sua percep¢ao, quanto morar perto da praca influencia na sua
8. saude?
(a) Nada (b) Muito Pouco (c) Médio (d) Muito (e) Completamente
Algum médico ja constatou alguma doenga crénica? Qual?
9. (a) Nao diagnosticou (b) Respiratéria (c) Cardiovascular (d) Mental
(e) Obesidade

Tanto o Protocolo WHOQOL-BREF, quanto as questdes incluidas foram
submetidas e aprovadas pelo Comité de Etica da Universidade Federal de Juiz de Fora,
pelo CAAE 15928019.8.0000.5147antes de sua aplicagdo. Os Termos de
Consentimento Livres Esclarecido foram assinados pelos entrevistados manualmente

na aplicacao presencial e de forma eletrénica na aplicagao virtual.

3.2 Aplicagédo da Metodologia: Procedimentos 1 e 2

Foram utilizados dois procedimentos metodoldgicos distintos para a analise da
qualidade de vida em relac&o a distancia de moradia dos entrevistados das pragas, em
Juiz de Fora. Inicialmente, o protocolo foi aplicado em duas pragas antes, durante a
pandemia (Procedimento 1). Adicionalmente, o protocolo foi também aplicado a um
grupo mais amplo, independente da pracga, durante a pandemia (Procedimento 2).

Procedimento 1 - Para esse procedimento, o questionario foi aplicado em duas
pracas selecionadas da cidade de Juiz de Fora (Apéndice A e B). Nesse caso, foram
considerados dois raios de aplicagcédo: 500 e 1000m e durante dois momentos: antes e
durante a pandemia. Essa analise teve como obijetivo identificar a influéncia dos
aspectos fisicos da praca na frequéncia de uso e na qualidade de vida da populacéao.
A comparagdes entre os momentos antes e durante a pandemia foram importantes,

pois a partir da crise de saude global, as cidades e os ELPs passaram a ter uma
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relevancia maior para as pessoas como espacos para atividades fisicas, lazer e de
socializagao.

Procedimento 2 - Nesse procedimento, 0 mesmo questionario foi aplicado para
a populacao da cidade, porém, sem especificacdo de pragas especificas conforme
indicado no Apéndice C. Nesse caso, a aplicacdo também ocorreu durante a pandemia.
Isso permitiu a comparacéo entre a qualidade de vida de pessoas moradoras mais ou
menos proximas de diversas pragas da cidade. Além disso, foi identificada a influéncia
da frequéncia de visita a esses espacos na qualidade de vida. Neste caso, foram
considerados dois raios de aplicagao: 400 e 800m. Para isso, a aplicacdo do protocolo
se deu por meio digital, o que permitiu uma analise mais geral sobre a cidade,

contemplando varias pragas.

3.3Pragas Consideradas no Estudo

Em relacdo as pragas de Juiz de Fora, dois estudos recentes pesquisaram
diferentes escalas destes espagos na cidade. A pesquisa realizada por Rodrigues
(2017) fez um levantamento do processo de criagao das pragas na cidade de Juiz de
Fora abordando, especificamente, o impacto das legislagbes. A segunda pesquisa,
realizada por Senra (2019), realizou um levantamento das pragas da cidade de Juiz de
Fora a fim de determinar a vitalidade destes espacos. A partir dessas duas pesquisas,
pode-se concluir que Juiz de Fora possui um total de 195 pragas catalogadas pela
Prefeitura. Contudo, apenas 96 sao consideradas pragas uma vez que as demais
tratam de divisores de transito ou terrenos baldios, ou foram consideradas inseguras.

Para o procedimento 1, das pragas identificadas na cidade, alguns critérios foram
definidos para a seleg¢ao de dois casos para este trabalho. S&o eles:

e Numero de areas de atividades - Foram selecionadas pragas que possuem um
numero de areas de atividades representativo em relagdo aos demais ELPs da
cidade. Assim, tendo em vista que a mediana das areas de atividades das pracas
da cidade é 4 foram filtradas pragas que possuiam um numero maior do que 4
areas de atividades. Essa selegéo levou em consideragdo que quanto maior o
numero de atributos que um ELP proporciona, maior a atragao pessoas para

usufruir do espaco.
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Densidade do bairro - Foi considerada também a densidade do bairro e
incluidas aquelas com densidade superior a 100 habitantes por km?, como forma
de facilitar a obtencao de respostas.

Densidade interna a praga - Foram selecionadas pragas com densidades de
0,12 a 0,68 pessoas por m?, tendo em vista que a mediana das pragas de Juiz
de Fora é 0,37.

Area das pragas - O estudo de Senra (2019)indicou que as praca de Juiz de
Fora possuem uma variagao consideravel entre suas dimensdes. Dessa forma,
optou-se por pracas populares em Juiz de Fora e que estdo localizadas de
maneira centralizada. As pragas selecionadas possuem 4.938,9m? e
11.273,83m>2

Assim, para esse estudo foram selecionadas a Praga Poeta Daltemar Lima e a

praca Praca Jarbas de Lery.

Figura 5 — Localizagao das pragas selecionadas

Bairro
Centro

PRAGA 1

Fonte: Autora, 2020

3.3.1 Procedimento 1

Praca Poeta Daltemar Lima
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A Praca Poeta Daltemar Lima (Apéndice D) localiza-se no bairro Bom Pastor,
que possui 2768 domicilios, uma populagao de 7.772 habitantes, o que corresponde a
1,3% em relacdo ao total do municipio; sendo 20,4% da populagéo idosa. O bairro
apresenta trés espacgos catalogados pela Prefeitura como pracga: Pragca Doutor Jodo
Tostes, Praca Nena Salomao e Pragca Poeta Daltemar Lima. Contudo, a partir da
pesquisa realizada por Silvia (2017), a Praga Doutor Jodo Tostes ndo é classificada
como praga pois consistem em adro de igreja. Desta forma, foi selecionada a praca
com maior numero de areas de atividades e de maior relevancia no contexto geral do
bairro. A praga apresenta como areas de atividades pista de caminhada, playground,
academia ao ar livre, mesa de jogos e espacgos para sentar-se, conforme mostra a
Figura 6.

O espago em analise esta localizado entre trés vias, com estacionamento no seu
entorno que possibilita maior praticidade para moradores de outros bairros utilizarem a
praca. Além disso, ela é uma das principais da cidade, com um percentual alto de area
verde, o que atorna atrativa. Nela, ha um quiosque itinerario de coco, que € um espaco
atipico e ao mesmo tempo convidativo para os usuarios. A vegetacdo possui desde
arbustos até arvores de maior porte que influenciam no sombreamento do local. A pista
de caminhada é um diferencial dessa praga, onde moradores de diversos bairros ao
redor buscam este espaco para a pratica de atividades fisicas diariamente. Com relacao
as suas condi¢gdes de manutencao, a praca foi adotada em um programa municipal
denominado “Praga Viva®’, em que as empresas responsaveis devem zelar por seus
cuidados e manutencido., Assim, observou-se que a praga se encontra em boas

condi¢des de uso.

Figura 6 — Praca 1 - Poeta Daltemar Lima

8 Praga Viva é um projeto municipal com uma proposta de revitalizacdo de espagos publicos para oferecer aos
moradores e aos visitantes de Juiz de Fora momentos mais frequentes de convivio social e qualidade de vida. Esse
projeto propde a adogdo ndo onerosa de pragas publicas e de esportes da cidade. Os espacgos e equipamentos
publicos podem ser adotados por entidades da sociedade civil, associagdes de moradores, pessoas naturais e
pessoas juridicas legalmente constituidas e cadastradas no municipio.
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Fonte: Autora, 2020.

Praca Jarbas de Lery

A Praca Jarbas de Lery, apresentada no Apéndice E, localiza-se no bairro S&ao
Mateus, que esta proximo ao Centro da cidade e encontra-se ao lado de uma das
principais avenidas da cidade, a Avenida Itamar Franco. O bairro contém uma
populacédo de 19.582 habitantes, o que corresponde a 3,8% em relagédo ao municipio,
9.425 domicilios e 20,1% da populacéao ¢é idosa. No bairro, foram encontradas 4 pracas
catalogadas pela prefeitura: Praga Adélia Saggioro, Praga Jodo Mansur, Praga da igreja
sdo Matheus e Praca Jarbas de Lery. Contudo, apenas a Jarbas de Lery pode ser
considerada praga, uma vez que as outras trés se classificam como trevo, cantos de
quadra e jardim, respectivamente. A praga selecionada apresenta um numero de areas
de atividades relevantes no contexto geral da cidade. O espago abriga uma quadra
multifuncional, playground infantil e lugares para sentar-se, conforme visto na Figura 7.

A praga esta localizada em um bairro que conta com um grande percentual de
comércios no térreo das edificagdes. No seu entorno imediato existem prédios em uma
das suas laterais que dao diretamente na praca. Ela é bastante utilizada por jovens que
usam a quadra para pratica de esportes, como basquete e futsal. Além disso, a praga
conta com um ponto de 6énibus bastante movimentado. O espaco é, em sua maioria,
composto por piso de pedra sdo tomé, nado tento uma area verde extensa. Suas arvores

sado altas e dao sombra ao espago. Com relagdo as condicdes de conservagao e
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manutencao, esta pragca também foi adotada no programa “Praga Viva” em parceria
publico privada para gerenciamento e conservagao.
Figura 7 — Praca 2 Jarbas de Lery Santos
.='1 i e f u

Fonte: Autora, 2020

As caracteristicas fisicas das pragas, obtidas por meio do trabalho de Senra

(2019), estdo apresentadas de forma comparativa no Quadro 10. Os dados foram
relacionados com os resultados encontrados a partir da aplicagao do Protocolo. Além

disso, eles serviram como base para discussdes a partir do embasamento tedrico.

Quadro 10 — Atributos Fisicos das pragas analisadas

1

2
Atributos
|
Praca Poe.ta Daltemar e S d e
Lima
Area 11.273,89 m? 4.938,90 m?

Densidade populacional da vizinhanga
imediata (numero de pessoas / area do 98,62 98,66
local) Unidade de Planejamento

Densidade 250m 0,015 0,019
Densidade 500m 0,013 0,011
Densidade 1000m 0,013 0,008
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Renda média da regido urbana R$4131,00 R$2680,00
:c;rrcezngaagsgsae area verde em relagao 60% 30%
Playground v v
Equipamento de ginastica v -
Quadra de Futebol - v
Area para caes v v
Pista de caminhada v -
Quiosques de comida ou similares v -
Bancos (metro linear) 54m (0,005m’/m?) 46m (0,009m’/m?2)
Tratamento paisagistico 20% 80%
Sinais de Abandono - -
Presenca de moradores de rua - v
Numero de ruas ao redor 3 3
Forma da praga Retangular Triangular

Fonte: Adaptado Senra (2019)

3.3.2 Procedimento 2

No procedimento 2, ndo foram selecionadas pragas especificas como no
procedimento 1. As pracas foram indicadas a partir das respostas dos participantes
durante a aplicagdo do questionario. A amostra de pracas indicadas pelos participantes
sera apresentada no item 4.3.6, em Resultados, de forma a identificar os bairros que
mais apareceram na pesquisa, as pragas que os participantes indicaram por estarem

préximas as suas residéncias e suas principais caracteristicas fisicas.

3.4 Definicdo da Amostra de Participantes e Formas de Aplicagdo do Questionario

3.4.1 Procedimento 1

A amostra para aplicacao do Protocolo WHOQOL-BREF foi selecionada a partir
da distancia de caminhabilidade da residéncia em relagédo ao ELP mais proximo. Nao

foram entrevistadas criangas nem adolescentes, restringindo a amostra a adultos e
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idosos. Assim, foram selecionados dois grupos de 30 pessoas para cada raio de estudo
e ELP. O primeiro grupo consistiu de moradores do entorno imediato dos ELPs,
abrangendo os residentes de uma disténcia de até 500m das pragas. Ja o segundo
grupo inclui moradores do raio de 500m a até 1.000m a partir das pragas (que
caminham entre 15 a 20 minutos para acessa-la). Estes valores foram definidos a partir
de estudos como Lynch (2007), que indica que tempos de deslocamento abaixo de 20
minutos pode ser indiscutivelmente bons. Além disso, a Agéncia Europeia do Ambiente
(EEA, 2007) recomenda que os residentes tenham acesso a espagos verdes a 15
minutos a pé do seu local de residéncia (STANNERS; BOURDEAU, 1995). Assim, no
procedimento 1, em cada praga analisada foram coletadas entrevistas de 90
participantes na primeira aplicagao e de 60 participantes na segunda aplicacéo, o que
resultou em uma amostra total de 300 entrevistas. Foram excluidos criancas e
adolescentes, além de pessoas com deficiéncia auditiva, uma vez que nao seria
possivel a aplicacdo do Protocolo.

No periodo anterior a pandemia, a aplicacdo se deu de forma presencial a
moradores do entorno dos ELPs estudados. Assim, foram feitas visitas presenciais as
ruas, de acordo com os limites de distancia determinados, buscando moradores locais
que estivessem transitando pelas vias. Esse método foi escolhido por haver maior
aceite e, portanto, participacdo dos entrevistados. Desta forma, os transeuntes eram
abordados e em um primeiro momento, questionava-se se a pessoa morava naquela
regido. Se fosse moradora, ela era entdo convidada a participar da pesquisa. As
aplicagdes do Protocolo (Apéndice A) foram realizadas durante a semana, nos periodos
da manhd e da tarde de agosto a dezembro de 2019. Cada entrevista durou
aproximadamente de 15 a 20 minutos e a taxa de participagao foi de cerca de 40%.

Durante a pandemia, apds margo de 2020, a aplicagao se deu por meio digital,
através do envio do questionario por e-mail, Instagram, Facebook e WhatsApp. As
escolhas desses métodos de aplicagao consideram os novos Protocolos de saude,
mantendo a segurancga e o distanciamento social. Para georreferenciar a localizagao
da residéncia dos entrevistados, foi necessario inserir uma questao para indicar seu
endereco. Dessa forma, os resultados foram catalogados, georreferenciados e

demarcados nos mapas de cada pracga.

3.4.2 Procedimento 2
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A amostra no segundo procedimento € a amostra geral da cidade de Juiz de Fora,
independente da praga. Ou seja, os entrevistados foram questionados inicialmente
sobre a praga mais préxima em relagao a sua residéncia e, informaram a distancia até
a praga mais proxima a partir do tempo de deslocamento até ela (até 400m -
aproximadamente 5 minutos a pé; e de 400 a 800m — aproximadamente 10 minutos a
pé). Para isso, foi necessario inserir uma questdo de identificagdo do enderego do
participante para permitir o gereferenciamento deste dado. Os valores referentes as
distancias 400 e 800m se alteraram neste momento pois foi percebido que a maior parte
dos estudos revisados utiliza esses valores. Com isso, os raios para definicao da
amostra foram alterados para que a pesquisa pudesse ser comparada com a literatura.
Em estudos empiricos, frequentemente focados no estudo de parques urbanos, esse
tempo de caminhada é avaliado por meio das distancias até os ELP’s (HOFFIMANN;
BARROS; RIBEIRO, 2017a; KOOHSARI; BADLAND; MAVOA; VILLANUEVA et al.,
2018).

Este questionario foi divulgado por meio das plataformas digitais com o objetivo de
abranger um numero de pragas maior na cidade. Além disso, tivemos o apoio da
comunicagao da Universidade Federal de Juiz de Fora, onde a pesquisa foi divulgada
no site principal da instituicido e os questionarios foram enviados para o e-mail dos
colaboradores convidando-os a participar da pesquisa. Vale frisar que a aplicagédo on-
line, se diferencia muito da aplicacdo presencial utilizada inicialmente no periodo
anterior a pandemia e, por isso, as caracteristicas da amostra de diferenciam bastante
visto que o publico das redes sociais é geralmente mais novo, com maior escolaridade

e renda.

3.5Analise Estatistica dos Dados

Os dados obtidos foram avaliados por meio de testes estatisticos. Para isso,
foram usadas as médias referentes as pontuagdes resultadas a partir dos dominios do
WHOQOL-BREF. Os valores utilizados correspondem aos valores finais do Protocolo,
com os resultados ja multiplicados por 4, conforme indicado no questionario, indicados
em cada praga apresentada. Além disso, foram feitas analises que correlacionam os
resultados do Protocolo com as respostas dadas na entrevista, que abordam questdes
mais especificas dos ELP’s e da saude individual. Todos os testes estatisticos foram

realizados com nivel de significancia de 5% (a = 0,05) e foram realizados no software
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Statistica Software, versao 8.0 (Tibco, Palo Alto, USA). Os testes aplicados e seus

objetivos foram:

¢ A fim de verificar a distribuicao dos dados, foi aplicado o Teste de aderéncia por
meio do teste Kolmogorov-Smirnov (KS). Os resultados indicaram que os dados
nao seguem uma distribuigdo normal e, portanto, subsidiou a selegao de testes
nao-parameétricos para as analises estatisticas subsequentes.

e Com o objetivo de determinar a relagao entre a qualidade de vida e a moradia
nos diferentes raios, foi aplicado o teste Mann-Whitney (MW). A partir do mesmo
teste, foram comparados os dados entre as pracas, buscando determinar
diferengas significativas nos padrbes de qualidade de vida entre os bairros
considerados (Praga 1 vs. Praga 2, no procedimento 1 e 400m x 800m, no
procedimento 2).

e Buscando determinar se algum dominio do questionario apresentou uma
diferencga significativa em relagéo aos outros, de acordo com o raio em que vivem
os entrevistados e em cada praga analisada, foram aplicados os Testes de
comparacdes multiplas, a partir do teste Kruskal Wallis. Estes testes tém como
objetivo identificar qual ou quais dominios exerceram maior significancia na
determinacao da qualidade de vida da populagédo (dominio 1 vs. dominio 2 vs.
dominio 3 vs. etc.).

e Foram ainda analisadas algumas questdes especificas do Protocolo (perguntas
8, 9 e 14) para avaliar se as percepg¢des da qualidade de vida dos entrevistados
seguiam alguma tendéncia a partir da sua proximidade do ELP.

e Para determinar se houve diferenca significativa da percepg¢ao da qualidade de
vida de acordo com as caracteristicas da amostra, foram realizados testes que
buscaram identificar se algum grupo da populagao entrevistada apresentou uma
melhor qualidade de vida em relagdo as demais. Comparacgdes ente homens e
mulheres e entre adultos e idosos foram analisados a partir do teste de
comparagdes multiplas Kruskal Wallis. Adicionalmente, com as caracteristicas
de renda e escolaridade dos entrevistados nos diferentes raios, foi aplicado o
Teste Spearman. Os testes foram diferentes para cada caracteristica pois renda
e escolaridade apresentam maior variedade de resultados, enquanto sexo e

idade apenas dois.
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e Foirealizado um cruzamento das informagdes dadas pelos participantes a partir
da entrevista com os resultados gerados pela aplicagdo do questionario
WHOQOL-BREF. Esta etapa, correspondeu ao levantamento dos participantes
que indicaram possuir alguma doenga crbnica, correlacionando se estes,
apresentam uma melhor ou pior qualidade de vida em relagdo aos que nao
possuem tal comorbidade. Outro fator que foi correlacionado é a frequéncia da
utilizacdo destes espacgos em analise pelos entrevistados e a qualidade de vida
relativa indicada pelo questionario WHOQOL-BREF.

3.6 Vitalidade na Praga 1 e 2 Pré-pandemia e Durante a Pandemia

Para a medicao da vitalidade, foi aplicado o Mapeamento Comportamental, que se
configura como um dos métodos de Avaliagdo Pds Ocupacédo. Esta metodologia foi
aplicada com o objetivo de demonstrar a diferenga de uso das pragas nos periodos pré
e durante a pandemia. Com isso foram verificados o numero de usuarios, a faixa etaria,
a sexo e o0s niveis de atividade fisica (sedentario, caminhando, atividade vigorosa) dos
usuarios. Este levantamento ja tinha sido realizado nas pragas no ano de 2019 e foi
realizado uma nova aplicagao nas Pracas 1 e 2 para demonstrar os novos padrdes de
uso a partir do fechamento de academias e outros estabelecimentos na cidade.

No levantamento das pracas da cidade, foi considerada densidade de pessoas de
forma a permitir a comparagao entre pragas de tamanhos distintos. Foi adotada como

medida a quantidade de pessoas por cada 100m? de praca.
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4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Nesse item sdo apresentados os resultados do Procedimento 1, que foi realizado
nas pragas Poeta Daltemar Lima (Praga 1) e Jarbas de Lery (Praga 2), em duas etapas:
antes e durante a pandemia. Ja o Procedimento 2, mostra ao leitor um panorama um
pouco mais amplo de Juiz de Fora com os resultados do protocolo que foi aplicado
independente da praca. Esse capitulo apresenta os resultados das analises estatisticas
em cada raio de abrangéncia e praga analisada, incluindo os resultados geral e por
dominio do Protocolo WHOQOL-BREF. O capitulo inclui as analises sobre as
caracteristicas da amostra indicando sexo, idade, renda e escolaridade e os demais
aspectos descritos na metodologia nos dois procedimentos descritos. As implicagdes
dos resultados sao discutidas de forma a comparar os resultados encontrados nesta

pesquisa e nos estudos indicados na revisao de literatura.

4 1 Resultados do Procedimento 1
4 1.1Caracteristicas da Amostra

As localizagbes das moradias dos entrevistados foram georreferenciadas nos trés raios
de aplicacao das duas pragas analisadas na fase 1 do primeiro procedimento, conforme

apresentadas na Figura 8.

s pracas 1 e 2.

Fonte: Autora, 2020.
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Com relagcao as caracteristicas da amostra da primeira aplicagao, indicadas na
Tabela 1, pode-se perceber que nas duas pragas, a maior parte dos entrevistados
(acima de 77% na praga 1 e acima de 83% na praga 2) s&o adultos (entre 18 e 59 anos)
nos trés raios considerados. Além disso, a maioria dos entrevistados pertencem ao
sexo feminino na praga 1, correspondendo a 57%, 57% e 63% da amostra entre os
moradores dos raios 250, 500 e 1000m, respectivamente. Na praca 2, as mulheres
foram maioria da amostra nos raios de 500 e 1000m, contudo, nos 250m os homens
foram maioria com 70% dos entrevistados. Com relagdo as faixas de renda,
aproximadamente 60% deles indicaram receber entre 3 a 6 mil reais nas duas pracas.
Contudo, ainda sao significativos os percentuais referentes a rendas acima de 10 mil
reais no entorno da praga 1. Aproximadamente 50% dos entrevistados possuem
escolaridade até o ensino superior na praca 1 enquanto, a maior parte dos

entrevistados possui até o ensino médio completo na praga 2.

Tabela 1 — Caracteristicas da amostra das pragas 1 e 2

Praca 1 Praca 1 Praca 1 Pracga 2 Praca 2 Praca 2
250m 500m 1000m 250m 500m 1000m

IDADE (adultos) 80% 83% 77% 90% 83% 86%
SEXO (feminino) 57% 57% 63% 30% 63% 70%
RENDA
Até R$3 mil 13% 27% 14% 43% 30% 23%
Até R$6 mil 47% 33% 44% 30% 34% 36%
Até R$10 mil 7% 7% 14% 13% 34% 14%
+ R$10 mil 23% 30% 20% 13% 2% 20%
Nao respondeu 10% 3% 4% 0 0% 7%
ESCOLARIDADE
Ensino Fundamental 0% 0% 3,33% 3,33% 10% 4,17%
Ensino Médio 36,67% 43,335 46,67% 43,33% 40% 54,17%
Ensino Superior 50% 50% 46,67% 43,33% 36,67% 41,67%
Poés-Graduagao 13,33% 6,67% 3,33% 10% 13,33% 0%
WHOQOL
Dominio Fisico 16,47 17,01 15,56 15,43 15,34 15,41
Dominio Psicolégico 15,26 16,33 15,87 14,93 14,68 15,09
Meio Ambiente 15,68 16,33 14,80 14,88 14,62 14,71
Relagdes Sociais 15,98 16,49 15,26 14,46 14,74 15,80
Autopercepgéao 16.66 16,40 16,46 15.53 14,68 15,80

Fonte: Autora, 2020.
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Os resultados obtidos no momento pré pandemia indicaram o raio referente a 250m
nao influenciou nos resultados. Assim, esse buffer foi removido da aplicacdo durante a

pandemia, sendo comparados somente os raios referentes a 500 e 1000m.

A Tabela 2 compara as caracteristicas das amostras entre os momentos pré e
durante pandemia de forma presencial e online. Pode-se perceber que na aplicagcao
online, a faixa etaria dos participantes reduziu apenas a adultos, excluindo os idosos,
que possivelmente possuem contato limitado as redes sociais. Além disso, percebe-se
que as faixas de renda se alteraram de forma expressiva, o que pode ser explicado pela
divulgagao que ocorreu pelas redes sociais, podendo direcionar o questionario a um

nicho especifico de pessoas e/ou seguidores.

Tabela 2 — Comparacgdes caracteristicas da amostra aplicagao pré pandemia x

durante a pandemia

PRACA 1 PRACA 2
Durante
Pré Pandemia Durante Pandemia Pré Pandemia Pandemia
500m 1000m 500m 1000m 500m 1000m 500m 1000m
IDADE 83% 7% 100% 100% 83% 86% 100% 100%
(adultos)
RENDA
Até R$3 mil 27% 14% 3% 3,66% 30% 23% 3,33% 13,33%
Até R$10 mil 40% 58,00% 53% 49,99% 68% 50% 43% 23%
+ R$10 mil 37,00% 34,00% 43,33% 43,42% 29, 20% 53,00% 63,33%
N&o respondeu 3% 4,00% 0% 0,00% 0% 7% 0% 0,00%

Fonte: Autora, 2020.

Nos 500m das duas pracas, a maioria dos entrevistados é do sexo feminino
(66,66% e 60%, respectivamente). Com relagdo a Pragca 1, a maioria da amostra se
concentrou entre R$5.001 a R$10.000 nos dois raios (40% e 36,66%); enquanto na
Pracga 2, os entrevistados do menor raio concentraram-se (30%) na faixa dos R$20.000
a R$100.000 e os participantes do raio de 1000m tiveram maior percentual de renda
concentrado na faixa de R$5.000 & R$10.000 correspondendo a 30%.
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Tabela 3 — caracteristicas da amostra durante a pandemia

Praca 1 Praca 1 Pracga 2 Pracga 2
500m 1000m 500m 1000m

IDADE (adultos) 100% 100% 100% 100%
SEXO (feminino) 66,66% 56,66% 60% 43,33%
RENDA
R$ 1000 a 2000 0% 3,33% 3,33% 3,33%
R$ 2001 a 3000 3% 3,33% 0% 10%
R$ R$ 3001 a 5000 13,33% 13,33% 16,66% 16,66%
R$ 5001 a 10.000 40% 36,66% 26,66% 6,66%
R$ 10.001 a 20.000 20% 26,66% 23% 30%
R$ 20.001 a 100.000 23,33% 13,33% 30% 20%
acima de R$ 100.000 0% 3,33% 0,00% 13,33%
ESCOLARIDADE
Ensino Fundamental 6,66% 3,33% 0,00% 3,33%
Ensino Médio 10% 13,33% 37% 40%
Ensino Superior 50% 50% 20,00% 33,33%
Poés-Graduagdo 33,33% 33,33% 43,33% 23,33%
WHOQOL
Dominio Fisico 16,28571 16,17143 15,92381 15,31429
Dominio Psicolégico 15,93333 15,28889 14,7111 14,88889
Relag6es Pessoais 16,66667 16,44444 15,33333 15,6
Meio Ambiente 16,23333 14,98333 15,2 15,35
Autopercepcao 16,86667 16,46667 17 16,2

Fonte: Autora, 2020.

Os participantes, em sua maioria, possuem escolaridade até o Ensino Médio
Completo, apenas na Praga 2 no raio de 500m a maioria dos entrevistados possuem
Po6s-Graduagdo. Estes resultados revelam uma diferenga de nivel social e,
consequentemente de grau de escolaridade filtrado pelas redes sociais, alterando,
portanto, os perfis da amostra da primeira aplicagédo com relagéo a segunda aplicagao,

conforme indicado acima.

4 1.2 Resultados Gerais do WHOQOL

Em relagcdo aos resultados gerais dos dominios do Protocolo apontados na
primeira aplicagao, a Figura 9 apresenta a variabilidade dos dados quanto ao resultado
geral do Protocolo para cada um dos raios avaliados de cada praga. Na Praga 1, (Praca
Poeta Daltemar Lima) os achados indicam que a qualidade de vida foi
significativamente maior entre os moradores que residem a 250 e 500m do que os

demais participantes. Além disso, ndo houve diferengca entre a qualidade de vida
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daqueles que residem a 250 ou a 500m da praga. Esses resultados revelam uma
associagao positiva entre morar proximo aos ELPs e a qualidade de vida, conforme
mostrado em pesquisas similares como em Cingapura (BENITA; BANSAL; TUNCER,
2019), Japao (ZHANG; BARNETT; JOHNSTON; LAl et al., 2019a), Reino Unido
(BRINDLEY; CAMERON; ERSOY; JORGENSEN et al., 2019) e Tailandia (ALDERTON;
DAVERN; NITVIMOL; BUTTERWORTH et al., 2019), por exemplo.

Figura 9 — Resultados Gerais do conjunto dos dominios do WHOQOL-BREF de
acordo com os raios avaliados

(2) (a) (b) (b) (b) (b)
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* No grafico, as medianas que compartilham a mesma letra ndo apresentaram diferengas significativas

entre si.

Fonte: Autora, 2020.

Por outro lado, na pragca 2 (Praga Jarbas de Lery) ndo houve diferenga
significativa entre os resultados obtidos com os residentes dos diferentes raios. Embora
as duas pracas possuam equipamentos que estimulam a pratica de atividades fisicas
e recreativas, a Praga 1 possui uma area maior e, além disso, possui maior percentual
de area verde. Esses aspectos ja foram observados como motivadores do uso do ELP
pela populagdo, podendo influenciar na qualidade de vida. Alguns estudos confirmam
que a presenca de areas verdes perto das casas das pessoas esta relacionada a menos
problemas psicolégicos(CHERRIE, M. P. C.; SHORTT, N. K.; MITCHELL, R. J;
TAYLOR, A. M. et al., 2018; LU; XU; LIU; ZHANG et al., 2018; RUGEL; HENDERSON;
CARPIANO; BRAUER, 2017b; VEITCH; CHRISTIAN; CARVER; SALMON, 2019).
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Zhang et al.(2019a) indicaram que bairros de média a alta densidade e bem ordenados,
mesclados com areas verdes podem contribuir significativamente para a qualidade de
vida social e ambiental das pessoas. Jansen et al. (2017) complementa que ELPs
maiores sao mais atraentes, ou podem ser mais propensos a serem usados para
atividade fisica (LEE; JORDAN; HORSLEY, 2015).

Mais detalhadamente, a Figura 10 apresenta a distribuicdo dos dados das
pontuagdes calculadas para cada dominio do Protocolo nos diferentes raios, em cada
praca. Os resultados indicaram que o Dominio Fisico da praga 1 recebeu uma avaliagcao
significativamente maior; enquanto a pontuacédo atribuida ao Dominio Ambiental da
praca 2 foi significativamente inferior aos demais dominios. Isso indica que os
entrevistados da praga 1 avaliaram melhor sua saude fisica, enquanto os residentes da

praca 2 avaliam mal os aspectos relacionados ao ambiente em que vivem.

A melhor percepgao do dominio fisico pelos moradores da Pragca 1 pode ser
explicada pela presencga de equipamentos de atividade fisica e trilha para caminhada
(pista de caminhada (area de atividade fisica que, normalmente, é utilizada por usuarios
de diversas faixas etarias), areas ausentes na Praga 2. Segundo Cranney et al.(2016),
a academia ao ar livre pode proporcionar aos usuarios do parque mais oportunidades
de recreagdo ativa, juntamente com interagdes sociais. Além disso, segundo
Kemperman e Timmermans (2014), o acesso a espagos publicos abertos e verdes
também esta positivamente relacionado a qualidade de vida e ao bem-estar da
populacdo, uma vez que esses espagos sao responsaveis pelas interacbes sociais.
Assim, a presenca de uma area verde maior na pragca 1 em relagdo a praga 2 pode
contribuir para a melhor pontuagado dada pelos moradores do primeiro aos aspectos de
relacionamento social e a pior pontuagdo dos moradores do segundo aos aspectos

ambientais.
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Figura 10 — Analise entre os dominios do protocolo por praca
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Fonte: Autora, 2020.

As pessoas que moram proximas a praga 1 indicaram pontuagdes
numericamente maiores para o dominio relacionado as relagbes sociais do que os
demais entrevistados. Isso pode ser relacionado a frequéncia de uso desses espacos,

proporcionando contatos mais frequentes dos usuarios.

De forma a entender as diferengas sobre a qualidade de vida dos entrevistados
em relagdo a pandemia, a Figura 11 apresenta a variabilidade dos dados de acordo
com os dominios gerados pelo WHOQOL em cada raio e praga analisados. Pode-se
perceber que os dados da praca 1 nao sofreram consideraveis alteragcdes, quando
comparados entre os momentos antes e durante a pandemia da COVID-19, indicando
gue a qualidade de vida avaliada pelo protocolo dos entrevistados foi proxima nesses

dois momentos de aplicagéo. Desta forma, na segunda aplicagao, os residentes até
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500m da praca 1 apresentam uma qualidade de vida significativamente maior do que

os residentes a 1000m, na primeira aplicagao.

Figura 11 - Resultados Gerais do WHOQOL-BREF de acordo com os raios avaliados

em cada praca antes e durante a pandemia
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Fonte: Autora, 2020.

Em relagdo a Praca 2, as médias do resultado geral do protocolo também foram
similares para as aplicacdes antes e durante a pandemia. Isso indica que a qualidade

de vida ndo se alterou nos momentos antes e durante a pandemia.

4.1.3 Resultado Geral do WHOQOL em Relagao a Frequéncia de Uso das Pragas

Os residentes do entorno da Praca 1 indicaram maior utilizacdo do espacgo que
os da Praca 2. Na Praca 1, 66% e 37% dos moradores dos raios de 250 e 500m,
respectivamente, frequentaram a praga mais de duas vezes por semana. Nesse ELP,
o numero de usuarios que nao frequentam a praca apresenta uma relagao direta com
a distancia da residéncia em relacdo a praca. Entre os moradores mais préximos da
praca (até 250m), 10% néo a frequentam; no raio intermediario esse valor sobre para
46,67% e no raio de 1000m, atinge 83,33%. Em relagao a frequéncia dessa visita, essa
€ bem distribuida entre os entrevistados que residem mais proximos a praga. Por outro
lado, 34% dos residentes do raio intermediario vao a praca de uma a trés vezes na

semana e entre os moradores mais distantes (raio 1000m), esse valor cai para 13%.
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Figura 12 — Frequéncia semanal de visitas em cada pracga e raio

analisados
90% 13%
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50% 17% 23%
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Fonte: Autora, 2020.

Por outro lado, na Praca 2, pode-se notar uma baixa frequéncia semanal
comparada a Pracga 1, principalmente considerando os entrevistados residentes no raio
de 250m. Assim, aqueles que residem a uma menor distancia da praga usufruem
menos do espago do que os residentes proximos a praga 1. Analisando os resultados
apenas da Praca 2, tem-se que os moradores que residem mais proximo sao os que
mais frequentam a praca. Contudo, cerca de 17% dos participantes que residem a
500m vao a praga todos os dias, enquanto esse valor cai para 10% entre os moradores
do raio mais proximo — 250m. Estes resultados estdo coerentes com o estudo de
Coombes, Jones e Hillsdon (2010), que indicaram que a frequéncia do uso de espagos
verdes diminui com o aumento da distancia e, similarmente, Sugiyama et al. (2014)

indica que a proximidade € um importante determinante do uso.

Os testes estatisticos para avaliar a correlagao entre a frequéncia de uso da
praca e a qualidade de vida foram primeiramente aplicados para cada praca
separadamente e, depois, em conjunto. Ndo foram encontradas correlagdes entre a
qualidade de vida para os moradores dos raios de 250 e 500m. Contudo, para os
moradores mais distantes, os resultados indicaram que ha uma correlagéo entre a
frequéncia de uso das pragas e a qualidade de vida. Esses resultados sédo similares ao

encontrado por outros autores, como Zhang et al. (2019a), que indicaram que o facil
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acesso a parques locais parece ser importante para o meio social e a qualidade de vida
ambiental de idosos, por exemplo. Thompson et al. (2016) também identificaram uma
relagao positiva entre a presenca de espacos verdes no bairro e a diminuicdo dos niveis

de estresse percebido.

Tabela 4 — Frequéncia de uso do ELP e Qualidade de Vida pelo WHOQOL pré

pandemia
Praca 1 Praga 1 Praca 1 Pracga 2 Pracga 2 Praga 2
250m 500m 1000m 250m 500m 1000m
© o 0 0w 0w o 0
2 0% B0 | 48 0| o8 BQ| o8 VO | ,% =0| .8 S0
@ ° 9 gg ° 9 gg ° 9 gg T 9Q gg ° 9 gg s 9 gg
s g3 g3 ¢S g3 g3 g3
Nenhum o 46.67 83,33 43,33 63,33 66,67
a 10% 16,51 | "o 0 14,97 | Bp7 1514 | 0T 1431 | P07 1435 | 00T 14,51
Umaa | 2333 16.67 13,33 23,33 . 23,33
uas o 1500 | TG00 1492 | 1% 1646 | T 1531 | 20% 16,10 | “o7° 16,17
Duasa | 23,33 15, | 1667 1636 | 0% | 10% 1558 | 0% 333 4907
trés %o % %o
Trésa | 23,33 . 3,33 13,33 . .
Cinea v 1641 ] 10% 1558 | 57 19,07 | "o 1519 | 0% _ 0% _
Todos | 500, 1615| 10% 14 | 0%  _ | 10% 1615 | 1887 4575 | 667 4645
os dias % %

Fonte: Autora. 2020.

Ainda em relagao a utilizagao do espaco pelos entrevistados, foi realizada uma
pergunta em que os participantes respondiam o motivo de néo frequentar a praga. A
pergunta discursiva gerou respostas que indicaram os motivos do ndo uso do espago.
Foram mencionados: desinteresse (15 na praca 1 e 14 na praca 2), falta de tempo (12
na praga 1 e 10 na praga 2), outras opgoes de lazer (10 nas pragas 1 e 4 na praga 2),
inseguranca (6 na praca 1 e 9 na praga 2), falta de atrativos (6 na praga 1 e 8 na praga
2) problemas de saude (1 na praga 1), e ndo ter um animal de estimacéao (1 na praca
2).

Os residentes préoximos a Praga 1 indicaram maior utilizacdo do espago que os
da Praca 2 também durante a pandemia, conforme mostrado na Tabela 5. Cerca de
37% dos entrevistados que residem no raio de 500m da praga 1 a utilizam pelo menos
duas vezes na semana. Ja no raio de 1000m, esse valor cai para 19%. Por outro lado,
na praga 2, os entrevistados nado frequentam mais de duas vezes por semana. O

percentual de moradores que nao frequentam a praca 1 € 50% maior no raio de 1000m
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(66,66%) do que no raio de 500m (33,33%). E na praga 2, o percentual dos usuarios

que nao frequentam a praca é de 86,66% nos dois raios.

Tabela 5 - Frequéncia semanal e resultados gerais do WHOQOL durante a pandemia

Praga 1 - 500m Praca 1 -1000m Praga 2 - 500m Praca 2 - 1000m

.g N | 2] | [72] ] (2] _|

g o 8 30 o 8 S o 8 S o 8 30

S 2 =g | 82 =g | 83 £g | 83  £9

s &3 &3 ¢3S ¢S

Nenhuma 33,33% 16,58 66,66% 15,64 86,66% 15,50 86,66% 15,24

Uma a Duas 30% 15,21 13,33% 15,34 13,33% 14,96 13,33% 15,84
Duas ou trés 20% 16,90 16,66% 16,34 0% _ 0% _
Quatro ou Cinco | 16.66% 15,72 0% _ 0% _ 0% _
Seis ou sete 0% _ 3,33% 16,46 0% _ 0% _

Fonte: Autora. 2020.

4.1.4 Resultados de Questdes Especifica do WHOQOL

Algumas questdes especificas que tratam diretamente do espago urbano foram
detalhadamente avaliadas. A Tabela 6 apresenta a pontuacdo média dada pelos

participantes para as questdes 8, 9 e 14 em cada pracga e raio considerado.

Em relagao as oportunidades de lazer, indicada pela questao 14 (Em que medida
vocé tem oportunidades de atividade de lazer?), os dois raios mais proximos a praga 1,
250 e 500m, obtiveram pontuagdes semelhantes (n=15,86 e n=15,87) e maiores do que
o resultado obtido pelos moradores no raio mais afastado - 1000m (n=14,13). Contudo,
essa diferenga nao foi estatisticamente significativa. Os resultados obtidos a partir dos
moradores da pracga 2 indicou que quem reside mais proximo do ELP apresentou
maiores oportunidades de lazer, embora esse resultado também nao seja significativo
em termos estatisticos. Os valores para os raios 250m, 500m e 1000m possuem uma
pequena variacdo, sendo 14,3; 14,27 e 14,22, respectivamente. E possivel que os
residentes mais préximos das pragcas as tenham como ponto de referéncia para

atividades de lazer, conforme ja observado por Dias et al.(2019).

A questao 9 (Quao saudavel é o seu ambiente fisico (clima, barulho, polui¢éao,

atrativos)?), que trata de uma andlise da satisfagdo do respondente com o ambiente
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fisico em relagéo a clima, ruido, poluigao e atrativos locais, indicou que, na praga 1, a
pontuagao foi maior entre os residentes que residem mais proximos a praga (n=15,2).
Contudo, a diferenga ndo é estatisticamente significativa entre os raios. Em
contrapartida, na praga 2, a faixa que obteve os piores resultados foi a de entrevistados
que residem mais préximos a praga, embora os resultados também ndo sejam
significativamente diferentes. Este fato pode ser explicado pela localizagao da praga 2,
que esta localizada em uma das principais avenidas da cidade, com grande fluxo de

veiculos, o que pode influenciar no cotidiano dos moradores.

Tabela 6 — Resultados médios das pontuagdes dadas as questdes 8, 9 e 14 por raio

Questoes WHOQOL ARG PRl

250m 500m 1000m 250m 500m 1000m
Questao 14 - Em que medida
vocé tem oportunidades de 15,86 15,87 14,13 14,30 14,27 14,00

atividade de lazer?

Questao 9 - Quao saudavel é
0 seu ambiente fisico (clima, 15,20 13,20 14,13 12,80 14,27 13,60
barulho, poluigdo, atrativos)?
Questao 8 - Quéao seguro(a)
VOCé se sente em sua vida 14,00 15,07 14,80 13,86 14,00 14,27
diaria?

Fonte: Autora. 2020.

A questao 8 (Quéao seguro (a) vocé se sente em sua vida diaria?), referente a
sensagao se seguranga, indicou que os residentes do raio intermediario da praca 1
apresentaram sensacgao de seguranga um pouco maior do que os demais. Na praca 2,
os resultados indicaram que quanto maior a distdncia da praca, maior a sensacao de
seguranga entre os moradores. Esse resultado pode ser explicado pela presenca
demoradores de rua na pracga, a partir de visita in loco feita por Senra (2019), e pela

presenca de pichagdes, fatores que geram sensagao de inseguranga nos usuarios.

Em relacdo as essas questdes na aplicacdo durante a pandemia, os residentes
dos raios mais préximos das pracas indicaram pontuagbes melhores para
oportunidades de atividades de lazer, ambiente fisico (clima, barulho e atrativos) e para
seguranca diaria do que os moradores dos raios mais afastados. E importante ressaltar
que resultados se diferem da aplicacéo pré pandemia em alguns pontos. Na praga 2,
por exemplo, a aplicacédo pré pandemia indicou que quanto menor a distancia da praga,
menor as qualidades fisicas do ambiente como clima, barulho e atrativos, ou seja, no

raio referente aos 250m, os residentes indicaram pontuagdes menores nas questdes
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especificas em relagdo aos demais. Contudo, este € uma exceg¢ao, uma vez que 0s
outros casos vao ao encontro da literatura, onde a proximidade da praca possibilita uma

maior qualidade de vida aos residentes.

Tabela 7 — Questdes Especificas durante a pandemia

~ Praca 1 Pracga 2

Questées WHOQOL 500m 1000m 500m 1000m
Questao 14 - Em que medida vocé tem
oportunidades de atividade de lazer? 16,66 14,80 14,40 13,60
Questao 9 - Quao saudavel é o seu
ambiente fisico (clima, barulho, poluigao, 14,53 13,33 13,60 13,06
atrativos)?
Questao.8 - Q_l’@o seguro(a) vocé se sente 14,53 13,86 14,66 14,00
em sua vida didria?

Fonte: Autora. 2020.

4.1.5 Resultados Gerais do WHOQOL em relagao as caracteristicas da amostra

Foram realizados testes para determinar se alguma caracteristica da amostra
tinha influéncia nos resultados finais do Protocolo. Embora os testes realizados para
sexo, idade e escolaridade nao apresentaram diferengas significativas entre os grupos
amostrais, os testes de Spearman para renda indicaram que ha uma tendéncia de que
moradores mais proximos a Praga 1 (250 e 500m) tenham maior renda, conforme a
Tabela 8, que apresenta o percentual de pessoas nas diferentes faixas de renda e a
média do resultado geral do WHOQOL. E possivel perceber que a qualidade de vida
apresentou uma relagdo direta com a renda dos entrevistados nos dois raios mais
proximos das duas pracas. Essa observacdo pode estar relacionada com a maior
pratica de exercicio fisico, que € um dos pontos subjetivos da qualidade de vida, entre
a populagéo de maior renda, conforme identificado por Florindo et al. (2017) e Macniven
et al. (2016b). No entanto, na praga 2 ndo foram encontradas diferencas significativas
entre sexo e idade dos participantes nos diferentes raios. Por outro lado, para o fator
renda, os resultados indicaram que ha uma tendéncia de aumento da qualidade de vida

com o aumento da renda.
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Tabela 8 - Percentual da faixa de renda e média do resultado geral do WHOQOL

Praga 1 - _ _ Pracga 2 - Pracga 2 - Pracga 2 -
250m Pragca1-500m | Praca1-1000m 250m 500m 1000m
o o o o o o
) o 2] ° 2] o ) ° [ < ] 2] e
88 28| 88 =28 |88 =28 | &5 £8|s8 =8| &5 £38
°ow S0 °ow FXe) °cw 50 og FXe) og FNe) o& 50
NS 2T S 2T S 9 2 S @ 28X S 9 2T S o 28X
e g= & gg= = xS e g= e g2 e g=
Nao 149 | 3,33 13,8 15,5
informa | 10% 16,10 | 3.33% 15,23 10% 15,49 3,33% 7’ :% 5’ 9,68% 9’
do
Até R$ o 26,67 16,67 48,33 13,8 | 33,3 14,2 | 19,35 15,7
3.000 13% 15,80 % 15,27 % 13,51 % 1 3% 2 % 9
Até RS . 33,33 43,33 o 154 | . 145 | 41,94 14,9
6.000 47% 15,78 % 17,20 % 16,40 30% 8 30% 6 % >
Até R$ o o 13,33 13,33 15,1 | 26,6 15,6 o 14,6
10.000 7% 15,30 | 6,67% 16,54 % 16,38 % 9 7% 0 9,68% 7
Acima
deR$ | 23% 16,59 | 30% 16,91 1?,}67 1415 | 10% 0 6§7 1%0 12}35 150
10.000 b b o 5

Fonte: Autora. 2020.

Durante a pandemia também nao foram encontradas diferengas significativas

nas diferentes faixas de escolaridade, sexo ou idade. Com relacao as faixas de renda

em estudo, na praca 1 os dados levantados no periodo durante a pandemia indicam

que nos dois raios, a qualidade de vida tem uma tendéncia de aumento a partir do

aumento da renda até a faixa de renda de 20 mil reais. Ja nas duas faixas subsequentes

essa tendéncia de aumento se perde. Nos dois raios da praga 2 nao foram encontradas

tendéncias.

Tabela 9 — Renda e resultados gerais do WHOQOL durante a pandemia

Pragca 1 - 500m Praca 1 -1000m Praca 2 - 500m Praca 2 - 1000m

(o O 1 O 1 o

Faixas de Renda © § 38 ° § 38 o § 38 ° § 38
) = T 9 = T = ° 9 =

X 0 5 o L 0 5 o L ‘=’; o e 0 a (@)

o o S o e L) 2 SS o 2

= x = = = = ¥ = o x =

R$ 1000 a 2000 0% _ 3,33% 14,76 3,33% 12,30 3,33% 13,69

R$ 2001 a 3000 3% 15,54 3,33% 14,31 0% _ 10% 14,72

R$ R$ 3001 a 5000 13,33% 15,19 13,33% 15,53 16,66% 15,63 16,66% 14,52

5001 a 10.000 40% 16,62 36,66% 15,18 26,66% 15,13 6,66% 11,07

R$ 10.001 a 20.000 20% 16,71 26,66% 16,67 23% 15,84 30% 15,59

Tgozgdgm a 23,33% 16,02 13,33% 15,65 30% 15,62 20% 17,33

?gz)rr:)%ge R$ 0% 3,33% 15,38 0,00% 13,33% 15,73

Fonte: Autora. 2020.
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4.1.6 Proximidade da Praca e Saude dos Participantes

Na pergunta sobre a influéncia de morar perto da praga na saude, os residentes

mais proximos da Praca 1, em sua maioria, indicaram que o fato de morar préximo a

praca influencia de médio a completamente sua percepcdo em relagéo a saude. Por

outro lado, na praca 2, os entrevistados, em sua maioria, indicaram que a proximidade

da praca nao influencia em nada ou até médio em sua saude. Relacionando a

percepgao da saude com o resultado geral do WHOQOL, foi observado que nos dois

raios mais proximos a praca 2 (250 e 500m), os maiores resultados em relagao a

qualidade de vida sdo dos entrevistados que indicaram que morar perto da praca

influencia na sua saude. Neste sentido, houve uma tendéncia daqueles que avaliaram

positivamente a relagcdo da praga com a saude terem um melhor resultado sobre a

qualidade de vida que os demais.

Tabela 10 - Morar perto da praga influencia na sua saude? Resultados gerais do

WHOQOL de acordo com a influéncia em morar perto da praca para a saude

Morar perto da praca influencia na sua saude?

Praga 1 - Praca 1 - Praga 1 - Praga 2 - Praca 2 - Praca 2 -
250m 500m 1000m 250m 500m 1000m
[ ] O 1 [ ] O _1 (o | O
o8 B8O | o8 BO | o8 BO | 4,8 BO | o8 BO | ,8 3O
-9 =0 | 5@ =0 | © @ =0 |92 =0 |9 =0 | o9 =g
<h 29 | eh PO | e®h TO | eh 3O |eh 39O |ep 3Q
S o 2T S o 2x S o 2T S o 2T S o 2x S o 2T
& g= e g= e g= & = & g= e g=
Nada | %% 1830 | 20% 1600 | 33%° 15908 | 3333 1406 | a0% 1557 | %G 1445
Muito | 450, 4441 | 1333 4573 | 2666 4450 | 666 4547 | 2666 1450 | 20% 16,17
pouco % % % %
medio | 25°° 1540 [ 333 1618 | 20% 1476 | 30% 1502 | 25 1428 | 10% 1651
Muito | °53° 1620 | 20% 17,51 1?;}:’3 1665 | 20% 1520 | °° 1400 | %P 1502
Compl
etame 2?,}66 16,44 13:,}33 17,46 6;,?6 16,23 | 10% 16,71 3;,3‘3 15,84 6;,?6 15,38
nte (] (] 0 0 0

Fonte: Autora. 2020.

Sobre a influéncia de morar perto da praca na saude, foram encontradas

correlagdes positivas nos raios de 250 e 500m das duas pracgas, ou seja, quanto maior

a influéncia da proximidade percebida pelos usuarios, maiores os resultados gerais do
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WHOQOL. Contudo, somente no raio de 500m foi indicada uma diferenca significativa

entre a proximidade da pracga e a percepc¢ao da saude na praca 1.

Durante a pandemia, na praga 1, 47% dos entrevistados que residem no raio de

500m indicou que a proximidade da praca influencia muito na saude. Ja na praca 2,

40% e 53,33% dos entrevistados, respectivamente, indicam que a proximidade da

praca nao influencia em nada na sua saude. Este resultado pode estar relacionado com

a frequéncia dos usuarios nas duas pragas, uma vez que na praga 1 0s usuarios

indicaram maior frequéncia do que os usuarios da praca 2.

Tabela 11 - Resultados gerais do WHOQOL de acordo com a influéncia em morar

perto da praga para a saude

Morar perto da praga influencia na sua saude?

Praga 1 - 500m Praca 1 - 1000m Praca 2 - 500m Praca 2 - 1000m

O O 1 O [ J |

0 o o) (72) S o) n o o [72] S o)

88 £g $8 £¢ |83 f£g | 83 £g

o oL S o o S o 3 SS o 2T

o x s e x= o x= 2 x =
Nada 13,33% 17,00 20% 15,71 40% 15,55 | 53,33% 16,13
Muito pouco 16,66% 15,60 6,66% 15,15 | 13,33% 15,42 | 23,33% 13,91
Médio 23,33% 15,31 46,66% 15,96 30% 15,83 | 13,33% 15,53
Muito 46,66% 16,79 20% 14,97 | 13.33% 14,53 6.66% 14,23
Completamente 0% _ 6,66% 16,92 3.33% 13,69 3,33% 13,69

Fonte: Autora. 2020.

A partir das perguntas complementares elaboradas nessa pesquisa, foi possivel

fazer uma correlagéo entre a presenga ou auséncia de doenga crénica e a média geral

da qualidade de vida dos participantes. Os resultados indicaram que aqueles que

possuem doengas cronicas apresentam menor qualidade de vida do que aqueles que

nao apresentam nenhuma doencga (Figura 13).

Figura 13 — Média do resultado geral dos entrevistados com e sem doencgas

cronicas

70



20
18

Pontuacgédo Qualidade de Vida
I [8)] (o4} o N =N

16
1
1
1

Praca 1 250m Praca 1 500m Praca 1 1000m Praca 2 250m Praca 2 500m Praca 2 1000m

u Sem Doenca Cronica

® Com Doenca Crénica

Fonte: Autora, 2020.

Ainda com relagao as doencas crénicas, nas duas pracas em analise pré-pandemia,

as doencas que apareceram com maior frequéncia, com relagdo ao numero de

respondentes, foram doencgas cardiovasculares (n=20), doengas respiratorias (n=16) e

doencgas mentais (n=4). Além disso apareceram doengas enddcrinas e metabdlicas

como diabetes (n=4), hipotireoidismo (n=1) e nenhum caso de obesidade foi registrado.

Na segunda aplicagéo, as incidéncias das doengas se alteraram, conforme na Tabela

12, seguindo a seguinte ordem decrescente: doencgas respiratérias (15), doencgas

mentais (11), doengas cardiovasculares (7) e obesidade (3).

Tabela 12 — Comparacao das doencas cronicas pré e durante pandemia

Doencgas Crénicas ERAGA ERAGAY
12 Aplicagao 22 Aplicagao 12 Aplicagao 22 Aplicagao
Cardiovascular 5 6 9 1
Mental 0 5 0 6
Nao 43 36 40 42
Obesidade 0 1 0 2
Resplr:fltorla (asma, 10 7 6 8
bronquite ou outras)

Outras 2 5 5 1

Fonte: Autora. 2020.
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4.1.7 Comparagao Entre os Resultados Antes e Durante a Pandemia

As duas aplicagdbes mostram como a qualidade de vida se alterou nos dois
momentos distintos de aplicagdo. Com relagéo aos resultados gerais do WHOQOL, na
primeira aplicagao os raios mais proximos a Praga 1 (250 e 500m) obtiveram melhores
resultados com relacédo a qualidade de vida. Ja na segunda aplicagao, os residentes a
500m da praga 1 apresentam uma qualidade de vida significativamente maior do que
os residentes a 1000m. Na praga 2, tanto na primeira quanto na segunda aplicagéo os
resultados indicaram que nao havia diferengas significativas na qualidade se
compararmos os raios de aplicagdo. Pode-se concluir, portanto, que nao houve
consideraveis alteragcdes na qualidade de vida indicada pelo protocolo antes e durante
a pandemia da COVID-19.

Em relacédo a frequéncia de uso das pracgas, os residentes da Praga 1 indicaram
maior utilizacdo do espacgo que os da Praca 2 antes e durante a pandemia. No periodo
antes da pandemia, os residentes mais proximos utilizavam mais as pragas do que 0s
gue moravam no raio mais distante. Contudo, no momento durante a pandemia, essa
condi¢cdo se manteve apenas na praca 1 e na praga 2, os resultados da frequéncia de

uso nao se alteraram em relagao aos raios de analise.

As questodes especificas do WHOQOL que tratam do meio urbano se alteraram nas
duas aplicagdes. A relacdo entre as oportunidades de lazer e a distancia da praga
indicaram que quanto menor a distancia da praga, maiores as oportunidades de lazer
nos dois momentos. A questao que versa sobre o ambiente fisico saudavel indicou que
guanto menor a distancia de moradia da praga, maiores foram as pontua¢des dadas as
qualidades fisicas do ambiente na praga 1. Essa relacdo se manteve na segunda
aplicacdo. Contudo, essa relacao foi diferente na praca 2. No periodo pré pandemia os
resultados indicaram que quanto menor a distancia da praca, piores as condicdes
fisicas do ambiente; e no momento durante a pandemia os entrevistados indicaram que
quanto menor a distancia de moradia da praga, melhores as qualidades do ambiente
fisico. Em relagdo a sensacdo de segurancga, tanto a praca 1 quanto a praga 2
inicialmente indicaram que quanto maior a distancia de moradia da praga, maior a

sensacgao de segurancga e, durante a pandemia, essa condigao se inverteu.
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Por fim, foi analisada a proximidade da praca com a percepcao de saude dos
participantes. Na primeira aplicacdo, a maioria dos entrevistados nao relaciona morar
préximo a praga com sua saude. Contudo, € importante notar que os maiores resultados
com relagdo a qualidade de vida sdo dos entrevistados que indicaram que morar perto
da praga influencia na sua saude. Na segunda aplicagdo, pode-se perceber que os
entrevistados que residem mais proximos (500m) da praga 1 indicaram que a
proximidade influencia muito na qualidade de vida e os residentes mais afastados
(1000m) indicaram uma influéncia média da proximidade da praca na saude. Ja na
praca 2, nos dois raios de aplicacao, os entrevistados indicaram que a proximidade da

praca nao influencia na saude.

4.2 Vitalidade Na Praca Pré E Durante A Pandemia

A vitalidade nas pracas é medida pela presenca de pessoas que utilizam esses
espacos para as mais variadas atividades sociais, tais como: brincar, passear, conviver
socialmente, praticar atividade fisica, entre outras. Nas duas pragas em estudo, foram
realizados os levantamentos em dois periodos: um anterior a pandemia, realizado por
Senra (2019), e um durante a pandemia para determinar as alteragbes de uso.
Encontrou-se uma variagao significativa quanto a densidade de pessoas na Praga

Poeta Daltemar Lima.

Tabela 13 — Levantamento da vitalidade e atividades na praga 1

Praga 1 — Poeta Daltemar Lima Praga 1 — Poeta Daltemar Lima
Pré pandemia Durante a pandemia

Densidade (pessoas por dam?)

0,12 3,6

Sexo

Homens Mulheres Homens Mulheres

50% 50% 52% 48%

Faixa Etaria

Idosos Adultos Jovens Criancgas Idosos Adultos Jovens Crianca

23% 58% 1% 8% 6% 71% 7% 16%

Atividade Fisica
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Sedentario Caminhando Atv. Vigorosa Sedentario Caminhando Atv. Vigorosa

31% 61% 8% 39% 27% 35%

Fonte: Autora. 2021.

Antes da pandemia, a praga 1 possuia um numero similar de usuarios em relacéo a
média de publico das pragas em Juiz de Fora (densidade média nas pragas de Juiz de
Fora antes da pandemia era de 0,86 pessoas por dam?). No entanto havia um numero
significativo de idosos e um numero reduzido de criangas. Com a pandemia, o numero
de idosos foi drasticamente reduzido e houve aumento do publico infantil e de adultos,

0 que pode representar os efeitos da necessidade de isolamento social.

O nivel de atividades fisicas praticadas também foi levantado nessa praca antes e
durante da pandemia. Percebeu-se um aumento significativo das atividades fisicas
vigorosas (ginastica, corrida, criangas brincando no playground, andando de bicicleta
ou jogando bola). Isso pode ter sido afetado pelo fechamento das academias de
ginastica da cidade. Outro ponto relevante € um pequeno aumento das atividades
sedentarias na praca (pessoas sentadas, deitadas ou paradas em pé) que indicam a
preferéncia do uso desse espago para momentos de relaxamento, socializagdo ou

contemplagao no periodo pandémico.

Com relagéo a praga 2, os dados de vitalidade e atividade foram coletados durante
0s meses de marc¢o a abril de 2020, periodo inicial da pandemia no Brasil. Estes dados
também foram comparados aos coletados na pesquisa realizada por Senra (2019),
conforme apresentados na Tabela 14. Apesar da reducdo do numero de pessoas neste
periodo de pandemia, a pragca 2 indicou uma variagdo menor em relacdo as
caracteristicas dos usuarios como sexo, faixa etaria e nivel de atividade fisica,
comparando os dois momentos de levantamento dos dados. O numero de homens em
relacdo a mulheres foi o que mais se alterou neste levantamento. Antes da pandemia
54% dos usuarios eram homens enquanto durante a pandemia este valor passou para
71%.

Tabela 14 - Levantamento da vitalidade e atividades na praga 2

Praca 2 — Praga Jarbas de Lery Pracga 2 — Praga Jarbas de Lery
Pré pandemia Durante a pandemia

Densidade (pessoas por dam?)
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0,68 0,20
Sexo
Homens Mulheres Homens Mulheres
54% 46% 71% 29%
Faixa Etaria
Idosos Adultos Jovens Criancgas Idosos Adultos Jovens Crianca
8% 57% 30% 5% 2% 57% 32% 9%

Atividade Fisica

Sedentério Caminhando Atv. Vigorosa Sedentario Caminhando Atv. Vigorosa

58% 39% 4% 62% 15% 23%

Fonte: Autora. 2021.

Com relagao a faixa etaria, na pragca 2 os percentuais se mantiveram muito
semelhantes entre os momentos antes e durante a pandemia. Contudo, o percentual
de idosos foi o que mais indicou alteracdo, passando de 8% antes da pandemia para
2% durante a pandemia, efeito que também ocorreu na praga 1. Este fato deve-se ao
fato de os idosos serem grupo de risco da COVID-19, necessitando, inicialmente de um
maior isolamento social. Com relacao as atividades, pode-se perceber uma queda de
pessoas caminhando de 39% para 15% e o aumento de pessoas praticando atividades
vigorosas que, no primeiro momento estava em 4% passando para 23% dos

entrevistados durante a pandemia.

Levando em conta acontecimentos recentes, com aumento do uso da Praca Poeta
Daltemar Lima (Praga 1), foi determinado pela prefeitura o fechamento da praga com o
objetivo de evitar as aglomeragdes que estavam acontecendo no local, durante a onda
roxa decretada pelo estado de Minas Gerais. Esta determinagao ocorreu em mais duas

pracas da cidade, no Parque Halfeld e na Praga CEU.

4.3 Resultados Do Procedimento 2
4 3.1 Caracteristicas Da Amostra

A aplicacado do WHOQOL para moradores de toda a cidade resultou em
respostas de moradores de 51 bairros para o raio de 400m, sendo que em apenas 7
desses foram obtidas mais de 10 respostas. Sao eles: Bairro Centro (47), Sdo Mateus
(30), Bom Pastor (27), Sao Pedro (19), Jardim Gléria (14), Manoel Honério (12), Santa
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Helena (13). Desses 7, 4 estao localizados na regido central da cidade de Juiz de Fora.

No centro foram indicadas 3 pragas: Parque Halfeld, Largo do Riachuelo e Praga

Antdnio Carlos. No raio referente aos 800m, foram indicados 67 bairros, contudo,

apenas cinco apresentaram mais de dez participantes: Bairro Sdo Mateus (43), Sao

Pedro (42), Centro (30), Bom Pastor (13) e Cascatinha (11).

Quadro 11 - Caracteristicas das pragas indicadas

Bairros

Regiao
Urbana

Pracgas
mais
proximas
indicadas

Area (m?)

Dens
400m

Dens
800m

N° de
areas de
atividades

Percentual
de area
verde

N° de
ruas
ao

redor

Formato
da praca

Bom
Pastor

Centro

Poeta
Daltemar
Lima

11.273,89

0,011

0,008

6

60%

3

Retangular

Cascati-
nha

Centro

Parque da
Lajinha
Praca
José
Gattas
Barra

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

10825,48

0,012

0,008

Irregular

Irregular

Irregular

Redonda

Centro

Centro

Parque
Halfeld
Largo do
Riachuelo
Praca
Presidente
Antbnio
Carlos

10533,14

0,014

0,011

20%

Retangular

741,96

0,017

0,011

75%

Retangular

11488,68

0,012

0,013

40%

Quadrada

Jardim
Gléria

Centro

Praca
Armando
Toschi

3027,61

0,011

0,007

40%

Retangular

Manoel
Honério

Centro

Praca
Alfredo
Lage
Praca
Cardoso
Sobrinho

1204,56

0,009

0,006

50%

Organico

1231,53

0,006

0,006

70%

Organico

Santa
Helena

Centro

Praca
Pedro
Marques

2887,88

0,009

0,005

70%

Retangular

Praca
Menelik
de
Carvalho

1939,09

0,011

0,009

50%

Triangular

Sao
Mateus

Centro

Praca
Jarbas de
Lery

4.938,90

0,014

0,013

30%

Triangular

Sao
Pedro

Centro

Praca
Civica

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

Irregular

Terezinha
Fleury
Cruz

1377,8

0,002

0,003

6

50%

2

Quadrada

* ~ ~ . P ~ .
Irregular: espacgos que ndo sdo considerados praga, como parques e rotatérias, ndo tiveram dados levantados.

Fonte: Autora. 2021.

De acordo com os dados apresentados, conclui-se que a maioria dos bairros se

repetem nos dois raios da segunda fase e que, a partir do quadro acima, podemos
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perceber que todas as pragas que mais foram indicadas no questionario pertencem a
RU Centro. Este resultado demonstra que a maior parcela dos respondentes reside na
regido urbana central da cidade, sendo, portanto, um resultado significativo para esta

area especifica.

Com relacao as caracteristicas da amostra, pode-se concluir que a maioria dos
participantes s&o adultos, configurando 96% e 95% dos respondentes nos raios de
aplicagao mis proximo e mais distante, respectivamente. Além disso, a maior parte dos
respondentes é do sexo feminino com 67% e 66% em cada raio respectivamente. Com
relacdo a renda, o maior percentual encontrado foi na faixa de R$5.001 a R$10.000,
com 21% 26% nos raios de 400 e 800m, respectivamente. Com relagao a escolaridade,
na faixa referente aos 400m, a maioria dos entrevistados possuem Pdés-Graduacao
(40,67%), enquanto na faixa referente aos 800m, a maioria (45,23%) possui até o

Ensino Superior completo.

Tabela 15 - Caracteristicas da amostra

400m 800m
IDADE (adultos) 96% 95%
SEXO (feminino) 67% 66%
RENDA
1,00 a 500,00 1,87% 0,71%
501,00 a 1.000,00 4,10% 5,65%
1.001,00 a 2.000 13,06% 13,78%
2.001,00 a 3.000,00 13,81% 0,13%
3.001,00 a 5.000,00 16,79% 19,43%
5.001,00 a 10.000,00 20,90% 25,80%
10.001,00 a 20.000,00 19,78% 15,19%
20.001,00 a 100.000 9,70% 4,95%
100.000 ou mais 0% 1,41%
ESCOLARIDADE
Ensino Fundamental 1,49% 1,41%
Ensino Médio 36,19% 37,46%
Ensino Superior 21,64% 45,23
Pés-Graduagao 40,67% 15,90%
WHOQOL
Dominio Fisico 14,83 14,22
Dominio Psicolégico 13,83 13,40
Meio Ambiente 13,96 13,46
Relagdes Sociais 14,36 13,46
Auto Percepgao 15,30 14,54

Fonte: Autora. 2021.

4.3.2 Resultados Gerais do WHOQOL
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Os resultados gerais dos dominios do protocolo séo apresentados na Figura 14, que
apresenta a variabilidade dos dados quanto ao resultado geral do Protocolo para cada

um dos raios avaliados de cada praca.

Figura 14 - Resultado Geral do WHOQOL por raio

20
18
16
14 ‘ .
12
10

Pontuacao

ate 400m ate 800m
WHOQOL GERAL

Fonte: Autora, 2021.

Os resultados indicam que nao houve diferenca significativa estatistica sobre a
qualidade de vida dos residentes nos dois raios de aplicagdo considerados. Contudo, o
valor médio da pontuacéo obtida para a qualidade de vida entre os moradores do raio
de 400m de distancia da praca foi maior do que entre os residentes do raio mais
distante. Apesar do resultado ndo ser significativo, ele indica uma tendéncia de que

morar mais proximo da praga possibilita uma melhor qualidade de vida.

A Figura 15 apresenta a distribuicdo dos dados das pontuagdes calculadas para
cada dominio do Protocolo nos diferentes raios. Pode-se perceber que as tendéncias
se mantém nos dois raios, embora algumas diferencas precisem ser ressaltadas. No
raio mais distante, o valor do quartil 25% se apresenta inferior nos dominios fisico,
psicologico e meio ambiente, enquanto o dominio das relagdes sociais se mantém igual
nos dois raios. Além disso, fica nitido que no raio mais proximo da praga, o dominio
‘meio ambiente’ possui uma melhor pontuacdo do que no raio mais distante. Esse
resultado pode ser um indicativo que a praga mais préxima da residéncia tem favorecido
ambientes mais saudaveis (ALDERTON; DAVERN; NITVIMOL; BUTTERWORTH et al.,
2019; BENITA; BANSAL; TUNCER, 2019; BRINDLEY; CAMERON; ERSOY;
JORGENSEN et al., 2019)
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Figura 15 - Resultados por dominio do WHOQOL-BREF de acordo com os raios

avaliados
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Fonte: Autora, 2021.

4.3.3 Frequéncia De Uso Das Pragas

Apesar de a maioria dos entrevistados nao frequentar as pragas (64% e 77%,
respectivamente nos dois raios de distancia), os residentes mais proximos delas
indicaram maior utilizacdo do espaco. Além disso, em todas as alternativas, os
entrevistados que residem a 400m do ELP indicaram percentuais de uso do espaco

maior que os residentes a 800m.

Figura 16 — Frequéncia dos entrevistados nas pragas de acordo com o raio de

distancia
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O percentual de uso da praga foi correlacionado com os resultados gerais do
WHOQOL, pode-se concluir inicialmente que o percentual de entrevistados cai a
medida que o numero de dias de uso da praga aumenta nos dois raios. Contudo, a
partir do Teste Spearman ha uma tendéncia de aumento da qualidade de vida, indicada
pelo resultado geral do WHOQOL, com o aumento da frequéncia de uso da praga. Ou
seja, aqueles que frequentam a praga mais vezes por semana, indicaram uma maior a
qualidade de vida. Esses resultados vao ao encontro a literatura, que indica que a
frequéncia de uso do ELP é promotora de saude geral (WARD THOMPSON;
ASPINALL; ROE; ROBERTSON et al., 2016; ZHANG; BARNETT; JOHNSTON; LAl et
al., 2019a).

Tabela 16 — Frequéncia dos usuarios na praga e resultado geral do WHOQOL

LR O o Resultado . Resultado
0, 0,

da praga % de pessoas WHOQOL % de pessoas WHOQOL
Nunca 63,81% 13,92533 76,68% 13,48
Um dia por semana 19,03% 14,65762 12,01% 14,75
gg:sse‘;‘“a;fs dias 10,45% 15,82465 8,83% 13,96
OQH‘;?L‘:” ::m:r"';“ 4,85% 15,71598 2,12% 15,33
:::a:: sete por 1,87% 16,27692 0,35% 19,38

Fonte: Autora. 2021.
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4.3.4 Resultados de Questdes Especificas

As questdes especificas que tratam diretamente do espago urbano foram
avaliadas separadamente. A Tabela 17 apresenta a pontuacdo média dada pelos

participantes para as questdes 8, 9 e 14 em cada praca e raio considerado.

Tabela 17 — Média das questdes especificas nos dois raios

GERAL
Questdes WHOQOL
400m 800m

Questao 14 - Em que medida vocé tem oportunidades de 12,59 12,03
atividade de lazer?
Questao 9 - Quao saudavel é o seu ambiente fisico (clima, 13,68 13,03
barulho, poluigéo, atrativos)?

~ ~ R . o 13,37 12,76
Questao 8 - Quao seguro(a) vocé se sente em sua vida diaria?

Fonte: Autora. 2021.

Em todas as trés questdes selecionadas, pode-se perceber que os participantes que
residem mais proximos as pracas resultaram em médias superiores, em relagao ao que
residem mais distante da praca. Apesar dos valores ndo serem significativamente
maiores, eles indicam uma tendéncia de que quem mora proximo a praga tem maiores
oportunidades de lazer, melhores condigcdes do ambiente fisico e maior sensagao de

seguranca.

4.3.5 Resultados Gerais do WHOQOL e caracteristicas da amostra

Foram realizados testes para determinar se alguma caracteristica da amostra tinha
influéncia no resultado da qualidade de vida. Embora a qualidade de vida nos diferentes
grupos de sexo, idade e escolaridade ndo apresentou diferengas significativas, os
testes Spearman para renda indicaram que ha uma tendéncia de quanto maior a renda,

maior a qualidade de vida nos dois raios de aplicagao.

Tabela 18 - Faixas de renda e resultado geral do WHOQOL

Geral 400m Geral 800m
0, 0,
Faixas de renda pe/;sieas I\j\?:glggf pe/sosd:as Resultado WHOQOL
1,00 a 500,00 1,87% 13,85 0,71% 12,54
501,00 a 1.000,00 4,10% 12,66 5,65% 11,69
1.001,00 a 2.000 13,06% 13,57 13,78% 12,06
2.001,00 a 3.000,00 13,81% 13,11 0,13% 12,02
3.001,00 a 5.000,00 16,79% 14,36 19,43% 14,32
5.001,00 a 10.000,00 20,90% 14,88 25,80% 14,41
10.001,00 a 20.000,00 19,78% 15,21 15,19% 14,96
20.001,00 a 100.000 9,70% 15,51 4,95% 15,26
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1000.000 ou mais | 0% - | 1,41% 15,92
Fonte: Autora. 2020.

4.3.6 Proximidade Da Pracga E Saude

Na questdo em que os entrevistados avaliaram o quanto a proximidade de
moradia da pracga influencia na saude, foi observado que nos dois raios a maioria dos
entrevistados indicaram que morar perto na praca ndo influencia na saude (41% e 35%,
nos raios de 400m e 800m, respectivamente). Contudo, pode-se perceber que os
resultados de qualidade de vida aumentam diretamente com importancia de se morar
perto da praga, principalmente no raio de 400m. Ou seja, apensar da maioria das
pessoas achar que a proximidade da praca nao influencia na saude, aqueles que
acham que influencia, indicaram uma qualidade de vida melhor. No raio de 800m isso
também acontece, contudo, as diferencas das médias da qualidade de vida sao

menores.

Tabela 19 — Resultados gerais do WHOQOL de acordo com a influéncia em morar

perto da praga para a saude

400m 800m
Morar perto da praca influencia na sua % de Resultado % de Resultado
saude? pessoas WHOQOL pessoas WHOQOL
Nada 41,04% 13,84 34,98% 13,07
Muito Pouco 16,04% 14,36 20,14% 13,83
Médio 19,78% 14,48 21,55% 14,06
Muito 19,03% 15,16 18,02% 14,28
Completamente 4,10% 16,04 5,30% 14,61

Fonte: Autora. 2021.

Com relagdo as doencgas crdnicas indicadas pelos participantes, a maioria dos
entrevistados indicou ndo apresentar nenhum tipo de doenca crénica, embora muitos
indicaram possuir. As mais frequentes foram as doencas mentais (107), respiratorias
(59) e cardiovasculares (36), nesta ordem. A obesidade foi a menos indicada, por 24
participantes. Foram analisadas as doengas com relacdo as duas distancias em
analise, 400 e 800m. Pode-se perceber que ndo houve diferenga significativa entre os
resultados, ou seja, a distancia de moradia da praga néo interferiu na incidéncia de

doencas croénicas.

Figura 17 — Doengas Crdnicas 400 e 800m
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5. CONCLUSOES

Este capitulo apresenta as conclusdes obtidas com o trabalho baseadas nas
discussbes dos resultados, as limitacbes observadas e indica sugestdes de futuros

trabalhos na area.

4 1 Reflexbes

Este trabalho foi desenvolvido com o objetivo de investigar se a proximidade dos
espacos livres publicos influencia na qualidade de vida dos residentes. Esta analise se
deu a partir da aplicagdo de um questionario que indica a qualidade de vida e que, por
meio de analises estatisticas, foram correlacionados com as caracteristicas da amostra,
frequéncia e doengas crénicas, por exemplo. O primeiro procedimento metodoldgico da
pesquisa baseou-se na coleta de dados de duas pracas de Juiz de Fora, MG, nos
periodos pré e durante a pandemia. A aplicacao se deu por dois meios: presencial
(utilizada antes da pandemia) e online (utilizada durante a pandemia). Os resultados
obtidos nesses dois casos se diferenciam, o que pode ser explicado pela alteracdo dos
perfis dos entrevistados. De maneira geral, verificou-se que a distadncia da praca
interfere na qualidade de vida. Contudo, é importante ressaltar que essa conclusio
ficou mais evidente em uma das pragas consideradas. Assim, é possivel indicar que
existem outros fatores além da distancia de moradia, que influenciam da qualidade de

vida dos residentes proximos aos ELPs.

Um segundo procedimento em que a aplicagdo do questionario se deu de forma
online e considerou moradores de toda a cidade, foi realizado e obteve-se um numero
maior de participantes. Neste caso, o préprio respondente indicou a praga mais préxima
de sua moradia e qual a sua distancia com relagao a sua residéncia (400 ou 800m). Os
resultados obtidos a partir desse segundo procedimento indicaram que n&o ha
diferenca significativa Na Qualidade De Vida Entre Os Moradores Dos Raios De

Distancia Avaliados.

4.2 Resumo Dos Resultados

Os resultados do primeiro procedimento indicam, nos dois momentos, que a
qualidade de vida dos residentes a 500m da Pracga 1 é significativamente maior do que

os residentes do raio mais distante, indo ao encontro do que a literatura defende. Este
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€ um caso de uma praga com equipamentos, areas verdes, areas de atividade e entorno
residencial. Por outro lado, na pragca 2 nio foi encontrada nenhuma tendéncia ou
diferenca significativa da qualidade de vida dos moradores mais proximos ou mais
distantes dela. Isso pode ser explicado pela menor frequéncia de uso dessa segunda
praca em relacdo a primeira. Assim, € possivel que o maior uso da praca tenha

influéncia na qualidade de vida das pessoas.

A partir da anadlise de questdes especificas do protocolo, percebeu-se que a
presenca da praca proxima a residéncia pode interferir indiretamente na qualidade de
vida, uma vez que a proximidade revelou resultados positivos em relag&o as atividades
de lazer, no ambiente fisico (clima, barulho, polui¢cdo, atrativos) e na segurangca. Na
maioria dos casos, os resultados correspondem ao esperado, em que os residentes
mais proximos aos ELPs indicaram melhores pontuacdes a esses aspectos em relacao

ao ambiente em que vivem.

A frequéncia de uso das pragas no procedimento 1, indicou que aqueles que
residem mais proximos aos espacos em analise tentem a frequentar mais. Ou segja,
quanto menor a distancia da residéncia até o ELP mais préximo, maior a frequéncia de

uso desses espacos nas duas pragas em estudo.

Por outro lado, as caracteristicas da amostra pouco influenciaram nos resultados.
Apenas a renda indicou uma tendéncia direta com a qualidade de vida, na pracga 1. Este
fator pode interferir de maneira importante nos resultados, uma vez que a renda pode
ser preditor de maior ou menor uso dessa praga. Entrevistados que possuem maior
renda podem apresentar mais oportunidades e tempo livre para frequentar a pracga, ou
a renda pode ser o unico fator de definicdo da qualidade de vida para determinado
entrevistado. Novos estudos, devem ser desenvolvidos para permitir uma analise mais
detida deste aspecto. Em relagdo a saude, observou-se que os residentes da praca 1
indicaram que a proximidade de moradia da praga influencia mais na saude do que os

residentes da praga 2, nos dois raios de aplicagao.

A partir do procedimento 2, as caracteristicas da amostra foram diferentes, devido
a aplicacao online. Nesse caso, os participantes possuem maior renda e escolaridade
e houve redugcédo do numero de idosos. Os resultados sobre a qualidade de vida dos
respondentes entre os dois raios ndo foram significativamente diferentes. Contudo,

verificou-se que os participantes que residem mais préximos as pracas apresentaram
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pontuacdes sobre a qualidade de vida melhores do que os demais. A frequéncia de uso
dos ELPs foi pequena, contudo, aqueles que mais frequentam apresentaram uma
melhor qualidade de vida. O procedimento 2 indicou uma correlacdo direta com os
achados da literatura, em que a proximidade de moradia da praga influencia da
qualidade de vida e em seus aspectos subjetivos, como oportunidades de lazer,

ambiente fisico saudavel e maior sensacéo de seguranca.

O levantamento da vitalidade das duas pragas analisadas entes e durante a
pandemia indica que a Pragca 1 obteve um aumento de uso durante a pandemia,
enquanto na Praga 2 houve uma redugdo no numero de usuarios. Apensar disso, as
caracteristicas dos usuarios frequentadores, nas duas pracas, indicam uma reducao do
numero de idosos e um aumento de atividades vigorosas nas duas pragas. Estas
caracteristicas indicam que a Praca 1 foi pode ter sido buscada pelos usuarios devido
a forte presenca de areas de atividade fisica como academia ao ar livre e pista de

caminhada, enquanto a Praca 2 ndo apresenta essas atividades.

4.3 Contribuigbes Da Pesquisa

Diante da dificuldade de encontrar estudos que tratam dos ELP em relagdo a
qualidade de vida, essa pesquisa abre possibilidades e incentiva novos trabalhos para
avaliagdes alternativas sobre este tema. A extensa revisdo de literatura apresentada
sobre a influéncia dos ELPs na qualidade de vida e em outros fatores, como doencas
cronicas e habitos gerais de saude, tragca um panorama amplo do estado da arte do

tema a partir de estudos em todo o mundo.

Além disso, o questionario WHOQOL é utilizado de forma inovadora no Brasil,
permitindo sua replicacao na area do urbanismo de forma a indicar as relagdes entre a
qualidade de vida e as diversas outras areas de estudo. A analise estatistica dos dados
obtidos contribuiu de maneira direta na resolucdo dos questionamentos iniciais. A
aplicagcao dos dois procedimentos realizados nesse trabalho tornou a pesquisa mais
ampla e relevante no contexto de pandemia atual. O segundo procedimento ampliou os
resultados em uma escala macro da cidade, possibilitando tragar um panorama da

qualidade de vida local.

4.4 Limitagées Da Pesquisa
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As principais limitacbes deste trabalho baseiam-se na forma de aplicagdo do
questionario. Devido ao inicio da pandemia, os levantamentos presenciais foram
interrompidos e, portanto, uma nova metodologia de aplicagéo virtual foi desenvolvida.
Como consequéncia, a amostra se alterou a partir do primeiro procedimento, uma vez
que a aplicagao online restringe o publico e condensa a amostra em faixas especificas
de renda escolaridade e idade. Além disso, a utilizagdo de apenas duas pragas no
primeiro procedimento € um fator limitante dos resultados pois sdo pragas que se
destacam no contexto da cidade com relagdo as outras pragas existentes, podendo

indicar uma tendéncia restrita e ndo global na cidade.

4.5 Indicagdes Para Trabalhos Futuros

No decorrer desta pesquisa, observaram-se outras linhas de estudo que podem ser
exploradas para uma maior compreensdo do tema. Abaixo sdo listadas algumas
sugestdes de trabalhos que podem colaborar com o avango do conhecimento da

influéncia dos espacos livres publicos na qualidade de vida das pessoas:

e Selecionar um numero maior de pracas e correlacionar seus aspectos fisicos
com a qualidade de vida. Dessa forma, determinar elementos internos e externos
das pracgas que influenciam diretamente na qualidade de vida do entorno;

e Investigar a influéncia de bairros com numero maior € menor de pragas na
qualidade de vida;

e Analisar se as pragas menores influenciam de maneira diferente na qualidade

de vida, comparando-as com pragas maiores.
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APENDICE A - Qestionario Pré-Pandemia

DADOS DO ENTREVISTADO

1 Nome
2 Idade
Fundamental Pés
Completo Médio Completo | Superiors Completo | Graduagao
3 Escolaridade 1 2 3 4
até 10 acima de 10
Nio informou até 3 saldrios até 6 saldrios salarios saldrios
4 Renda 1 2 3 4 5
QUESTIONARIO WHOQOL
Muito ruim Ruim Nem ruim nem boa Boa Muito boa
1 Como vocé avalia sua qualidade de vida? 1 2 3 4 5
Nem satisfeito nem
Muito Insatisfeito Insatisfeito insatisfeito Satisfeito | Muito satisfeito
2 Quio satisfeito(a) vocé estd com a sua salide? 1 2 3 4 5
As questdes seguintes sdo sobre o quanto vocé tem sentidoalogumas coisas nas ultimas duas semanas.
Nada Muito pouco Mais ou menos Bastante Extremamente
Em que medida vocé acha que sua dor (fisica)
3 impede vocé de fazer o que vocé precisa? & 2 3 4 5
0 quanto vocé precisa de algum tratamento médico
4 para levar sua vida diaria? 1 2 3 4 5
5 0O quanto vocé aproveita a vida? 1 2 3 4 5
Em que medida vocé acha que a sua vida tem
6 sentido? 1 2 3 4 5
F O guanto vocé consegue se concentrar? 1 2 3 4 5
8 Quio seguro(a) vocé se sente em sua vida diaria? 1 2 3 4 5
Quéo saudavel é o seu ambiente fisico (clima,
9 barulho, poluigdo, atrativos)? % 2 3 4 5
Certas coisas nessas (ltimas duas semanas...
Nada Muito Pouco Médio Muito Completamente
10 Vocé tem energia suficiente para o seu dia-a-dia? 1 2 3 4 5
11 Vocé é capaz de aceitar sua aparéncia fisica? i 2 3 4 5
Vocé tem dinheiro o suficiente para satisfazer suas
12 necessidades? i 2 3 4 5
Qudo disponiveis para vocé estdo as informagges
13 que vocé precisa no seu dia-a-dia? g 2 3 4 5
Em que medida vocé tem oportunidades de
14 atividade de lazer? 1 2 3 4 5
As questdes seguintes perguntam sobre qudo bam ou satisfeito vacé se sentiu a respeito de varios aspectos de sua vida nas Ultimas duas semanas.
Muito ruim Ruim Nem ruim nem boa Boa Muito boa
15 Quao bem vocé é capaz de se locomover? 4 2 3 4 5
Nem satisfeito nem
Muito Insatisfeita Insatisfeito insatisfeito Satisfeito | Muito satisfeito
16 Qudo satisfeito(a) vocé estd com o seu sono? 1 2 3 4 5
Qudo satisfeito{a) vocé estd com sua capacidade de
17 desempenhar as atividades do seu dia-a-dia? 1 2 3 4 5
Quio satisfeito(a) vocé estd com a sua capacidade
18 para o trabalho? 1 2 3 4 5
19 Qudo satisfeito(a) vocé estd consigo mesmo? I 2 3 4 5
Qudo satisfeito(a) vocé estd com suas relagdes
20 pessoais (amigos, parentes, conhecidos e colegas)? h 2 3 4 5
21 Qudo satisfeito{a) vocé estd com a sua vida sexual? 1 2 3 4 5
Quio satisfeito(a) vocé estd com o apoio que recebe
22 de seus amigos? Eh 2 3 4 5
Qudo satisfeito(a) vocé estd com as condigbes do
23 local onde mora? 1 2 3 4 5
Qudo satisfeito(a) vocé estd com seu acesso aos
24 servicos de salde? k 2 3 4 5
Qudo satisfeito(a) vocé estd com o seu meio de
25 transporte? i 2 3 4 5
Muito
Nunca Algumas vezes Frequentemente Frequente Sempre
Com que frequencia vocé tem sentimentos
negativos tais como mau humor, desespero,
26 ansiedade, depressao? A 2 3 4 5
PERGUNTAS ESPECIFICAS
Nada Muito Pouco Médio Muito Completamente
Quanto morar perto da praga influencia na sua
1 saude? 1 2 3 4 5
Muito
Nunca Algumas vezes Frequentemente Frequente Sempre
Com qual frequencia semanal vocé frequentou a
2 praca? 1 2 3 4 5
PERGUNTAS ABERTAS
1 Por que vocé ndo frequenta a praga?
2 Por que vocé frequenta (ou ndo) a praca?
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APENDICE B-Questionario Durante a Pandemia

DADOS DO ENTREVISTADO
1 Sexo Feminino | Masculino | QOutro ]
2 Idade
Fund tal S i Pé
undamenta Médio Completo uperior 65 i
Completo Completo Graduacdo
3 Escolaridade 1 2 z) 4
5001,00 a 1.001,00 a 2.001,00 a 3.001,00 a
1,00 a 500,00 ’ ! ! ’
4 Renda 1.000,00 2.000 3.000,00 5.000,00
5.001,00 a 10.001,00 a 20.001,00 a 100.001 ou NS5 PeshahdE
10.000,00 20.000,00 100.000 mais P
QUESTIONARIO WHOQOL
Muito ruim Ruim Nem ruim nem Boa Muito boa
boa
1 Como vocé avalia sua qualidade de vida? 1 2 3 4 5
2 i e Nem satisfeito s X [
Muito Insatisfeito Insatisfeito o - Satisfeito Muito satisfeito
nem insatisfeito
2 Quao satisfeito(a) vocé estd com a sua salde? 1 2 3 4 5
As questdes seguintes sdo sobre o quanto vocé tem sentidoalogumas coisas nas ultimas duas semanas.
Nada Muito pouco | Mais ou menos | Bastante Extremamente
3 Fm que med}da vocé acha que stja dor (fisica) 2 5 5 i &
impede vocé de fazer o que vocé precisa?
i 0 ?uénto vocé precisa d‘e B|gL‘IniT tratamento g 5 5 i &
médico para levar sua vida didria?
5 O quanto vocé aproveita a vida? 1 2 3 4 5
& Em t?]ue medida vocé acha que a sua vida tem 5 5 3 i .
sentido?
7 O guanto vocé consegue se concentrar? 1 2 3 4 5
8 Quao seguro(a) vocé se sente em sua vida diaria? 1 2 3 4 5
g Quio saudav?lme 0 seu a.mb|ente fisico (clima, 1 2 3 a 5
barulho, polui¢do, atrativos)?
Certas coisas nessas tltimas duas semanas...
Nada Muito Pouco Médio Muito Completamente
10 Vocé tem energia suficiente para o seu dia-a-dia? 1 2 3 4 5
11 Vocé é capaz de aceitar sua aparéncia fisica? 1, 2 3 4 5
Vocé tem dinheil ficient tisf:
i5 'océ tem |.n eiro o suficiente para satisfazer 3 5 5 i c
suas necessidades?
i3 Quéo difpom’v.eis para vnclé est?c as informagBes 1 5 3 4 5
que vocé precisa no seu dia-a-dia?
1 ETTI gue medida vocé tem oportunidades de 1 5 3 4 5
atividade de lazer?

As questdes seguintes perguntam sobre qudo bam ou satisfeito vocé se sentiu a

respeito de varios

aspectos de sua vida nas Ultimas duas semanas.

Nem ruim nem

Muito ruim Ruim Boa Muito boa
boa
15 Qudo bem vocé é capaz de se locomover? 1 2 3 4 5
Nem satisfeito
Muito Insatisfeito Insatisfeito i T Satisfeito Muito satisfeito
nem insatisfeito
16 Quado satisfeito(a) vocé estd com o seu sono? 1: 2 3 4 5
17 Qudo satisfeito(a) vocé esta com sua capacidade 1 5 3 4 5
de desempenhar as atividades do seu dia-a-dia?
udo satisfeito(a) vocé estd com a sua
18 a . fa) 1 2 3 4 5
capacidade para o trabalho?
19 Quio satisfeito(a) vocé esta consigo mesmo? il 2 3 4 5
Qudo satisfeito(a) vocé esta com suas relagdes
20 pessoais (amigos, parentes, conhecidos e 1 2 3 4 5
colegas)?
udo satisfeito(a) vocé esta com a sua vida
21 a (@l 1 2 3 4 5
sexual?
udo satisfeito(a) vocé esta com o apoio que
2 |% {a) ¥ B2 1 2 3 4 5
recebe de seus amigos?
udo satisfeito(a) vocé esta com as condicdes do
PEO (a) ¢ 1 2 3 4 5
local onde mora?
udo satisfeito(a) vocé esta com seu acesso aos
24 . A ,‘ ) 1 2 3 4 5
servigos de salide?
udo satisfeito(a) vocé estd com o seu meio de
25 4 (al 1 2 3 4 5
transporte?
Frequente- Muito
Nunca Algumas vezes 9 Sempre
mente Frequente
Com que frequencia vocé tem sentimentos
26 negativos tais como mau humor, desespero, 1 2 3 4 5

ansiedade, depressdo?
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PERGUNTAS ESPECIFICAS

Um dia por ) o Quatro ou X
Nunca P Dois ou trés dias . Seis ou sete
semana cinco
Semanalmente, com que frequéncia vocé vai a
SRRlQUEIER 1 2 3 4 5
praga?
Muito
Nunca Algumas vezes [Frequentemente Sempre
Frequente

Se vocé assinalou hunca, por gue vocé ndo
frequenta a praga?

Contemplagédo/

Passear com

5 Atividade Fisica Socializagao Ver pessoas

Por que vocé frequenta essa praca? (Nessa : Relaxamento P cachorro
questdo podem ser marcadas mais de uma
opgao) Passear com

) QOutros

criangas

Nada Muito Pouco Médio Muito Completamente
Na sua percepgdo, o quanto morar perto da praca
‘ : - i 1 2 3 4 5
influencia na sua qualidade de vida?
Na sua percepgdo, o quanto morar perto da praga 1 3 3 1 5
influencia na sua saude fisica?
Algum médico ja constatou alguma doenga " ) R . "

B ! g ¢ N&o diagnosticou Respiratoria Cardiovascular Mental Obesidade

crénica em vocé? Qual?
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APENDICE C - Questionario Geral

DADOS DO ENTREVISTADO

1 Sexo Feminino | Masculing | Outro |
2 Idade
Fundamental : Superior Pés
Médio Ct let
Completo gl LOMRelo Completo Graduagdo
3 Escolaridade 1 2 3 4
1,00 2 500,00 5001,00 a 1.001,00 a 2.001,00 a 3.001,00a
4 Henda 1.000,00 2.000 3.000,00 5.000,00
5.001,00a 10.001,00a 20.001,00a 100.001 ou Nio respandeu
10.000,00 20.000,00 100.000 mais P
5 Qual é a praga mais préxima da sua casa? {pode
utilizar nome oficial ou popular)
6 Em gqual bairro esta localizada?
7 Qual a distdncia aproximada da praga até a sua |Até 400 metros (aproximadamente 5 De 500 a 800 metros (aproximadamente 10
residéncia? minutos a pé) minutos a pé)
QUESTIONARIO WHOQOL
Muito ruim Ruim Mem ruim nem Boa Muito boa
boa
35 Como vocé avalia sua qualidade de vida? 1 2 3 4 5
Nem satisfeito
Muito Insatisfeito Insatisfeito o Satisfeito | Muito satisfeito
nem insatisfeito
2 Qudo satisfeito(a) vocé estd com a sua saude? 1 2 3 4 5
As questdes seguintes sdo sobre o quanto vocé tem sentidoalogumas coisas nas ultimas duas semanas.
Nada Muito pouco | Mais ou menos Bastante Extremamente
3 Em gue medida vocé acha que sua dor (fisica) 1 ) 3 4 5
impede vocé de fazer o que vocé precisa?
a 6] ?u?ntu vocé precisa d.e alg_"fn,] tratamento i 3 3 4 5
médico para levar sua vida didria?
5 0 quanto vocé aproveita a vida? 1 2 3 4 5
Em gue medida vocé acha que a sua vida tem
6 g 2 1 3 3 4 5
sentido?
7 0 quanto vaocé consegue se concentrar? hit 2 3 4 5
8 Quao seguro(a) vocé se sente em sua vida diaria? 1 2 3 4 5
udo saudavel é o seu ambiente fisico (clima
9 & o ; { . 1 2 3 4 5
barulho, poluicéo, atrativos)?
Certas coisas nessas ultimas duas semanas...
Nada Muito Pouco Médio Muito Completamente
10 Vocé tem energia suficiente para o seu dia-a-dia? 1 2 3 4 5
11 Vocé é capaz de aceitar sua aparéncia fisica? 1 2 3 4 5
13 Vocé tem dn.nhs'lro o suficiente para satisfazer i 5 5 i 5
suas necessidades?
13 Quao disﬂpom’v‘e'\s para voc.é ESt§‘0 as informagoes i 5 5 i n
gue vocé precisa no seu dia-a-dia?
Em que medida vocé tem oportunidades de
14 4 P 1 2 3 4 5

atividade de lazer?

As questdes seguintes perguntam sobre gudo bam ou satisfeito vocé se sentiu a

respeito de varios aspectos de sua vida nas Gltimas duas semanas.

Nem ruim nem

Muito ruim Ruim Boa Muito boa
boa
15 Qudo bem vocé é capaz de se locomover? 1 2 3 4 5
Muito Insatisfeito Insatisfeito Nem. Sat‘?fett_g Satisfeito Muito satisfeito
nem insatisfeito
16 Qudo satisfeito(a) vocé estd com o seu sono? 1 2 3 4 5
udo satisfeito(a) vocé esté com sua capacidade
17 @ (8l vock PReIcs 1 2 3 4 5
de desempenhar as atividades do seu dia-a-dia?
udo satisfeito(a) vocé estd com a sua
18 a ¢ 2 1 2 3 4 5
capacidade para o trabalho?
19 Qudo satisfeito(a) vocé esta consigo mesmo? I 2 3 4 5
Quio satisfeito(a) vocé estd com suas relages
20 pessoais (amigos, parentes, conhecidos e 1 2 3 4 5
colegas)?
udo satisfeito(a) vocé estd com a sua vida
21 Q @ 1 2 3 4 5
sexual?
udo satisfeito(a) vocé estd com o apoio que
n @ Ll poioa 1 2 3 4 5
recebe de seus amigos?
do satisfeit é estd digges d
23 Qudo satisfeito(a) vocé esté com as condigbes do i 5 5 i &
local onde mora?
Qudo satisfeito(a) vocé estd com seu acesso aos
24 . 1 2 3 4 5
servigos de satde?
udo satisfeito(a) vocé estd com o seu meio de
25 o (&) 1 2 3 4 5
transporte?
Nunca Algumas vezes feduentes Multo Sempre
mente Frequente
Com que frequencia vocé tem sentimentos
26 negativos tais como mau humor, desespero, 1 2 3 4 5

ansiedade, depressdo?
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PERGUNTAS ESPECIFICAS

Um dia por . uatro ou
Nunca P Dois ou trés dias Q ¢ Seis ou sete
semana cinco
Semanalmente, com que frequéncia vocé vai a
1 gHeired 1 2 3 a 5
praga?
Muito
Nunca Algumas vezes [Frequentemente Sempre
Frequente
2 Se vocé assinalou nunca, por que vocé ndo
frequenta a praga?
v . e Contemplagao, Passear com
. Atividade Fisica Socializagdo plagany Ver pessoas
Por gue vocé frequenta essa praga? (Nessa Relaxamento cachorro
2 auoctan nadorm car marradac maic da 1ima
3 questio podem ser marcadas mais de uma
opgdo) Passear com
- Outros
criangas
Nada Muito Pouco Medio Muito Completamente
Na sua percepgdo, o quanto morar perto da praga
4 . L : ! 1 2 3 4 5
influencia na sua qualidade de vida?
Na sua percepgdo, o quanto morar perto da praca
5 BEriepgRo; o uan P RFag 1 2 3 4 5
influencia na sua saude fisica?
Algum médico ja constatou alguma doenca i ; Ty %
6 g ! £ ¥ N3o diagnosticou Respiratoria Cardiovascular Mental Obesidade

crénica em vocé? Qual?
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APENDICE D - Informativo Praga Poeta Daltemar Lima

- CAMING,
5. CAMINGL
A : D’Y

Tamanho Arcas Verdes Mix de Usos

(RN CACHO,
@ L

v < 1127383 m?

) By @
60%

Seguranga Acessibilidade Facilidades

Ativa Interna . .
“‘5‘"
o8 md | _ o
—>
= o

Passiva Externa

L W ' @




APENDICE E - Informativo Praga Jarbas de Lery
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